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CAP. 1 - GENERALITĂŢI

Direcţia de sănătate publică a judeţului Iaşi  este un servicu public
deconcentrat, cu personalitate juridică, subordonată Ministerului Sănătăţii,
reprezentând autoritatea de sănătate publică la nivelul judeţului Iaşi care
realizează politicile  şi  programele  naţionale  de  sănătate,  elaborează
programe locale, organizează structurile sanitare, evidenţele statistice pe
probleme de sănătate, precum şi de planificare  şi derulare a investiţiilor
finanţate de la bugetul de stat pentru sectorul de sănătate. 

Obiectivele, funcțiile și atribuțiile entităţii.
1. Conform  Ordinului  MS  nr.1078/2010 privind  aprobarea

Regulamentului de organizare  şi funcţionare a direcţiilor de sănătate
publică judeţene  şi  a  municipiului  Bucureşti,  cu   modificările  si
completarile  ulterioare,  Direcţia  de  Sănătate  Publică Iaşi  are  ca
domeniu de activitate: 
a) evaluarea,  coordonarea  şi  monitorizarea  modului  de  asigurare  a

asistenţei medicale curative  şi profilactice din unităţile sanitare de
pe  teritoriul  judeţului  Iaşi,  inclusiv  pentru  unităţile  sanitare  din
subordinea  Ministerului  Sănătăţii,  luând  măsuri  pentru  asigurarea
accesului  la  asistenţa  medicală a  oricărei  persoane  din  raza
judeţului;

b) coordonarea,  organizarea,  evaluarea  şi  participarea  la  realizarea
programelor  naţionale  de  sănătate  ce  se  derulează în  teritoriul
arondat  şi  exercitarea atribuţiilor specifice de control în sănătatea
publică, în domeniile de competenţă, prin personalul împuternicit de
Ministerul Sănătăţii;

c) organizarea,   în  colaborare  cu  autorităţile  locale,  cu  instituţii  de
învăţământ şi organizaţii guvernamentale şi nonguvernamentale,  de
activităţi în domeniul medical al sănătăţii publice ;

d) coordonarea serviciilor de asistenţă medicală din teritoriu;
e) organizarea,  coordonarea  şi  participarea  la  asistenţa medicală în

caz de calamităţi, epidemii, catastrofe şi alte situaţii deosebite;
f) organizarea,  coordonarea  şi  pregătirea  reţelei  sanitare  pentru

apărare, sub coordonarea Ministerului Sănătăţii.
g) participarea  la  coordonarea  acordării  primului  ajutor  calificat

împreună cu  inspectoratele  pentru  situaţii  de  urgenţă şi  cu  alte
structuri ale Ministerului Sănătăţii.

h) organizarea  culegerii  şi  prelucrării  datelor  statistice  de  la  toţi
furnizorii  de servicii  medicale, indiferent de forma de organizare,
întocmirea  şi  transmiterea  rapoarte  statistice  periodice  către
instituţiile desemnate în acest scop.

i) Furnizarea  datelor  statistice  către  alte  autorităţi,  la  solicitare,  cu
respectarea confidenţialităţii datelor personale.

j) avizarea  propunerilor  privind  structura  organizatorică,
reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului  şi a denumirilor
unităţilor sanitare din teritoriul arondat;
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k) efectuarea,  potrivit  dispoziţiilor  legale,  de  servicii  medicale  de
sănătate  publică,  pentru  care  se  percep  tarife  potrivit  actelor
normative în vigoare.

2. Conform  Ordinului  Ministrului  Sanatatii  nr.  577/  2020  privind
desemnarea  din  cadrul  direcţiilor  de  sănătate  publică judeţene  şi  a
municipiului  Bucureşti  a coordonatorilor  pentru gestionarea situaţiei
COVID-19  pentru  regiunile  de  dezvoltare  ale  României,  directorul
executiv al DSP Iași a fost desemnat coordonator pentru gestionarea
situației COVIT-19 pentru Regiunea de dezvoltare Nord-Est (județele
Bacău, Botoșani, Iași, Neamț, Suceava și Vaslui), pe perioada stării de
urgență. Atribuțiile coordonatorilor au fost:

a. asigurarea  coordonării  regionale  în  vederea  punerii  în
aplicare  în  mod  unitar  atât  a  metodologiei  emise  de
Institutul Naţional de Sănătate Publică, Ministerul Sănătăţii,
cât şi a documentelor militare;

b. reprezintă în raport cu comitetul judeţean pentru situaţii
de urgenţă punctul de vedere al tuturor judeţelor din zona
arondată şi modul de aplicare a tuturor deciziilor în mod
unitar;

c. pot  dispune  temporar  în  funcţie  de  necesităţi  (precum
lipsuri,  deficienţe)  mutarea  dintr-un  judeţ în  altul  a
resurselor materiale necesare;

d. vor  avea la dispoziţie paturile ocupate/disponibile  zilnic,
din judeţele arondate;

e. centralizarea  zilnică la  nivel  regional  a  pacienţilor
confirmaţi şi a deceselor;

f. efectuează analiza  necesarului  de  personal  medical  şi
propun relocarea lui în funcţie de nevoi;

g. centralizează necesarul  de  echipamente  medicale  şi
medicamente,  inclusiv  echipamentele de protecţie  şi  de
testare şi informează Ministerul Sănătăţii;

h. analizează necesitatea de creştere a capacităţii de testare
din  regiune,  analizează şi  dispun  în  funcţie  de  situaţie
(echipamente,  procentul  de  personal  infectat)  măsurile
care se impun şi informează Ministerul Sănătăţii.

Atribuțiile  în  prevenirea  și/sau  combaterea  infectării  cu
coronavirus COVID-1.  
Având  în  vedere  evoluția  situației  epidemiologice  determinate  de
răspândirea coronavirusului SARS-CoV-2, măsurile luate la nivel național
în baza  Decretului  nr.  195/2020 din 16 martie 2020 privind instituirea
stării  de  urgență pe  teritoriul  României,  Ordonanța  militară nr.  1/  18
martie 2020. La nivelul DSP Iași au fost instituite următoarele atribuții:
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a. coordonarea  şi  implementarea  măsurilor  de  prevenire  şi
limitare a evenimentelor declarate urgenţă de sănătate publică
internaţională de  Organizaţia  Mondială a  Sănătăţii  prin
asigurarea serviciului de permanenţă în regim de 24/7, prin
serviciul  de  gardă sau  chemări  de  la  domiciliu,  după caz;
(reglementat  prin  OUG  nr.11/2020  privind  stocurile  de
urgenţă medicală, precum  şi unele măsuri aferente instituirii
carantinei);

b. asigurarea  triajului  epidemiologic  din  punctul  de  trecere  a
frontierei Aeroportul Internațional Iași si Punctul de trecere a
frontierei  de  stat  Sculeni,  prin  personalul  propriu;
(reglementat  prin  OUG  nr.11/2020  privind  stocurile  de
urgenţă medicală, precum  şi unele măsuri aferente instituirii
carantinei);

c. coordonarea unitãţilor  sanitare/serviciilor  medicale, atât din
județul Iași, cât si din regiunea N-E, pentru tratarea cazurilor
COVID-19 şi complicaţiile acestora; (reglementat prin Decretul
nr. 195/2020 privind instituirea stării de urgenţă pe teritoriul
României;  si  Decretul  nr.240/2020  privind prelungirea stării
de urgenţă pe teritoriul României si acte subsecvente);

d. avizarea  modificărilor  de  structură din  cadrul  unităţilor
sanitare  existente  la  nivel  judeţean;  (reglementat  prin
Decretul nr. 195/2020  privind instituirea stării de urgenţă pe
teritoriul  României;  si  Decretul  nr.240/2020  privind
prelungirea  stării  de  urgenţă pe  teritoriul  României si  acte
subsecvente);

e. realizarea  anchetelor  epidemiologice,  dispunerea  şi
coordonarea  mãsurilor  specifice în  focar;  Metodologie  de
către CNSCBT;

f. stabilirea perioadei de izolare/carantinã şi eliberarea avizului
epidemiologic de ieşire din carantină; Ordinul MS nr.313/2020
pentru  instituirea  măsurii  de  carantină a  persoanelor  în
situaţia  de  urgenţă de  sănătate  publică internaţională
determinată de  infectarea  cu  COVID-19  şi  stabilirea  unor
măsuri  în  vederea prevenirii  şi  limitării  efectelor  epidemiei,
Ordinul  MS  nr.  414/2020  privind  instituirea  măsurii  de
carantină pentru persoanele aflate în situaţia de urgenţă  de
sănătate  publică internaţională determinată de  infecţia  cu
COVID-19  şi  stabilirea  unor măsuri  în vederea prevenirii  şi
limitării  efectelor  epidemiei,  completată cu  modificările
ulterioare, Hotărârea nr. 2 din 1 februarie 2020 a Grupului de
suport  tehnico-ştiinţific  privind  gestionarea  bolilor  înalt
contagioase pe teritoriul României;
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g. comunicarea  către  Centrul  Judeţean  de  Coordonare  şi
Conducere a Intervenţiei, a  datelor privind instituirea măsurii
izolării  sau  carantinei  instituţionalizate,  pentru  persoanlele
care au fost subiecţi în cadrul anchetelor epidemiologice; 

h. recoltarea  şi transportul probelor recoltate de la persoanele
simptomatice  care  întrunesc  criteriile  definiţiei  de  caz
conform metodologiei de supraveghere în vigoare, aflată pe
site-ul  Institutului  Naţional  de  Sănătate  Publică -  Centrul
Naţional de Supraveghere şi Control al Bolilor Transmisibile;

i. evaluarea/avizarea  spaţiilor  de  carantină şi  asigurarea
decontãrii  cheltuielilor  aferente  conform  prevederilor
Hotărârii Guvernului nr. 201/2020 privind aprobarea normelor
metodologice pentru stabilirea cheltuielilor pentru carantină
şi luarea unor măsuri în domeniul sănătăţii, precum şi pentru
alocarea  unei  sume  din  Fondul  de  rezervă bugetară la
dispoziţia  Guvernului,  prevăzut  în  bugetul  de  stat  pe  anul
2020,  pentru  suplimentarea bugetului  Ministerului  Sănătăţii,
cu modificările şi completările ulterioare;

j. organizarea şi coordonarea activităţilor preventive în teritoriul
judeţului, realizate de cãtre personalul propriu, precum şi de
cãtre personalul din asistenţa medicalã comunitară;

k. constatarea  şi  sancţionarea  contravenţiilor  la  normele  de
snãtate  publică cu  accent  pe  nerespectarea  măsurilor
speciale  instituite  în  situaţii  epidemiologice  deosebite,
conform competenţelor, de către personalul împuternicit din
cadrul Serviciului control în sănătate publică, în conformitate
cu  prevederile  H.  G.  nr.  857/2011  privind  stabilirea  şi
sancţionarea contravenţiilor la normele din domeniul sănătăţii
publice, cu modificările şi completările ulterioare.

3.  În  contextul  instituirii  unor  măsuri  în  domeniul  sănătăţii  publice  în
situaţia  de  risc  epidemiologic  de  infectare  cu  virusul  SARS-CoV-2,
conform Ordinului Ministrului Sănătății nr. 1.513/ 2020 și cu precădere
a  Planului  privind  modalitatea  de aplicare  a  măsurilor  în  domeniul
sănătăţii publice în situaţii de risc epidemiologic de infectare cu virusul
SARS-CoV-2  de  către  direcţiile  de  sănătate  publică judeţene  şi  a
municipiului  Bucureşti,  direcţia de sănătate publică a implementat  şi
aplicat următoarele măsuri:
a) În  vederea  realizării  cu  celeritate  a  atribuţiilor  ce  le  revin  în

stabilirea listei de contacţi direcţi ai persoanelor infectate cu virusul
SARS-CoV-2  şi  a  anchetelor  epidemiologice,  în situaţia  constatării
unui deficit de personal la nivelul structurilor direcţiei de sănătate
publică, a fost asigurat necesarul de personal, în condiţiile legii.
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b) S-au  desemnat  persoanele  din  cadrul  DSP  responsabile  de
stabilirea listei de contacţi direcţi ai persoanelor infectate cu virusul
SARS-CoV-2  şi  de realizarea anchetelor  epidemiologice în focare,
prin emiterea unei dispoziţii de către directorii executivi ai direcţiei
de sănătate publică. Astfel, persoanele desemnate în acest sens au
avut obligaţia de a identifica şi de a întocmi lista contacţilor direcţi
ai persoanei confirmate în cel mult 24 de ore, în conformitate cu
formularul de stabilire a contacţilor direcţi ai cazului confirmat. În
cazul  focarelor,  persoanele  din  cadrul  DSP  desemnate  pentru
realizarea anchetei epidemiologice au avut obligaţia de a finaliza
ancheta  epidemiologică în  focar  în  termen  de  72  de  ore,  în
conformitate  cu  formularul  de  anchetă epidemiologică în  focar
COVID-19.

c) Au  solicitat  sprijin  logistic  şi  informaţional  comitetului  judeţean
pentru  situaţii  de  urgenţă,  centrului  judeţean  de  coordonare  şi
conducere  a  intervenţiei,  precum  şi  instituţiei  prefectului,  în
vederea  identificării  şi  izolării  persoanelor  confirmate  cu  virusul
SARS-CoV-2, precum şi a carantinării contacţilor acestora.

d) Au  asigurat  operaţionalizarea  unor  baze  de  date  cu  privire  la
focarele  de  infecţie  cu  virusul  SARS-CoV-2  apărute  la  nivelul
judeţului.

e) În  vederea  controlului  eficient  şi  închiderii  cât  mai  rapide  a
focarelor  de  infecţie  cu  virusul  SARS-CoV-2  apărute  în  interiorul
societăţilor/instituţiilor  publice  din  aria  de  competenţă,  DSP  a
solicitat sprijinul conducerii societăţilor/instituţiilor publice afectate
de  focare  de  infecţie  SARS-CoV-2,  inclusiv  prin  angrenarea  în
sprijinirea  anchetei  epidemiologice  a  furnizorilor  de  servicii
medicale de medicina muncii aflaţi în relaţie contractuală cu aceste
societăţi/instituţii publice şi a comitetelor de sănătate şi securitate în
muncă de la nivelul acestora.

f) Au  asigurat  transmiterea  imediată a  măsurilor  de  prevenire  a
răspândirii  virusului SARS-CoV-2, ce necesită a fi implementate la
nivelul societăţilor/instituţiilor publice afectate de focare de infecţie
SARS-CoV-2 şi la nivelul unităţilor sanitare implicate în gestionarea
cazurilor de îmbolnăvire cu COVID-19, prin utilizarea mijloacelor de
comunicare  electronică la  distanţă,  şi  urmăresc/verifică
implementarea acestora prin  intermediul  serviciilor  de control  în
sănătate publică.

3. Conform art.8,  9 din Ordinul  MS nr.  1.829/  2020  pentru aprobarea
fluxului  informaţional  utilizat  în  raportarea  datelor   referitoare  la
infecţia cu virusul SARS-CoV-2, Direcția de Sănătate Publică a avut ca atribuții:

- după introducerea  rezultatelor  de  laborator  în  aplicaţia
informatică Corona  Forms,  în  maximum 24  de  ore,  DSP  a
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completat judeţul  şi  localitatea de infectare a persoanei cu
rezultat pozitiv. 

- efectuarea  anchetei  epidemiologice  şi  introducerea  datelor
direct în aplicaţia informatică Corona Forms, în conformitate
cu  anexele  nr.  1 şi  2  din  Ordinul  ministrului  s  ă  n  ă  t  ăţ  ii  nr.  
1.513/2020 pentru aprobarea planurilor privind modalitatea
de aplicare de către direcţiile de sănătate publică judeţene şi a
municipiului Bucureşti, de către Institutul Naţional de Sănătate
Publică, de către unităţile sanitare, precum şi de către serviciile
de  ambulanţă judeţene  şi  Serviciul  de  Ambulanţă Bucureşti-
Ilfov  şi de medicii de familie a măsurilor în domeniul sănătăţii
publice în situaţii de risc epidemiologic de infectare cu virusul
SARS-CoV-2.

- obligaţia  de a identifica  şi  de a confirma în urma anchetei
epidemiologice  contacţii  direcţi  ai  fiecărei  persoane  testate
pozitiv,  în  conformitate  cu  Ordinul  ministrului  s  ă  n  ă  t  ăţ  ii  nr.  
1.513/2020 pentru aprobarea planurilor privind modalitatea
de aplicare de către direcţiile de sănătate publică judeţene şi a
municipiului Bucureşti, de către Institutul Naţional de Sănătate
Publică, de către unităţile sanitare, precum şi de către serviciile
de  ambulanţă judeţene  şi  Serviciul  de  Ambulanţă Bucureşti-
Ilfov  şi de medicii de familie a măsurilor în domeniul sănătăţii
publice în situaţii de risc epidemiologic de infectare cu virusul
SARS-CoV-2.

Alte informații utile în legătură strictă cu activitatea din perioada
stării de urgență/ alertă

Cu privire la “Planul alb” pentru organizarea sistemului spitalicesc
din România în contextul pandemiei de COVID-19, înregistrat la Ministerul
S  ă  n  ă  t  ăț  ii  -  Cabinet  Ministru cu  nr.3840/20.03.2020    ș  i  la  DSP Ia  ș  i  cu nr.  
8567/20.03.2020.

          Potrivit  Legii nr.95/2006 privind reforma în domeniul sănătății,
republicată cu modificări  și  completări,  Ministerul  Sănătății  ca autoritate
centrală în  domeniul  asistenţei  de  sănătate  publică,  are  ca  atribut
principal  stabilirea  priorităţilor  naţionale  de  sănătate  publică și  nu  în
ultimul rând elaborarea şi avizarea reglementărilor specifice domeniului
de activitate.

         În  acest  context,  dar  motivat  și  de  situaţia  epidemiologică
internaţională determinată de  răspândirea  coronavirusului  SARS-CoV-2,
care a avut ca o primă consecință declararea la data de 11.03.2020 a
„Pandemiei“ de către Organizaţia Mondială a Sănătăţii, Ministerul Sănătății
a  aprobat  „Planul  alb”  pentru  organizarea  sistemului  spitalicesc  din
România prin  care s-au stabilit  primele măsuri  de intervenție în cazul
pacienților COVID-19 pozitivi sau suspecți.
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          De reținut este faptul că, punerea în aplicare a măsurilor dispuse
prin  “Planul  Alb”  a  impus  la  nivelul  DSP  Iași  o  analiză atentă  din
perspectivă organizatorică a unităților sanitare  pe aspecte care privesc:
specialitatea, nr. total de paturi, nr. de paturi ATI, astfel încât pe baza
unor date actualizate/la zi să se dispună măsurile corespunzătoare.

Nu în ultimul rând, consultarea managerilor de spital a fost foarte
utilă în procesul de luare a deciziilor,  sens în care au fost organizate
numeroase întîlniri de lucru/sedințe/analize.

 Potrivit  “Planului  Alb”  și  a  deciziilor  luate la  nivel  de DSP Iași,
Spitalul de Boli Infecțioase Sf. Parascheva Iași a fost desemnată unitatea
sanitară  implicată în  Faza  I,  iar  în  Faza  a  2-a   Spitalul  Clinic  de
Pneumoftiziologie Iași și Spitalul Clinic de Urgențe N. Oblu Iași în ceea ce
priveste acordarea asistenței medicale de specialitate ATI.

Implicarea  Direcției  de  Sănătate  Publică a  judetului  Iasi  a  fost
permanentă, asigurând o coordonare unitară la nivel județean a măsurilor
de intervenție bazat tot timpul pe datele colectate în sistem real, atât în
ceea ce privește numărul de pacienți, respectiv bolnavi depistați pozitiv,
asimptomatici, cât și în ceea ce privește  ocuparea paturilor/ capacitatea
de spitalizare.

Cu alte cuvinte corespondența pe tema măsurilor dispuse, dar  și
verificarea  respectării  acestora   a  fost  permanentă,   DSP  Iași  fiind
implicată la  toate nivelurile în această activitate atît prin personalul de
conducere, cât  și prin personalul de execuție (sanitar si TESA), care au
desfășurat o activitate susținută și deosebit de intensă la nivelul întregii
regiunii, care a impus nu de puține ori, deplasarea în unitățile sanitare
din județele arondate la ore diferite din zi.  Compartimentele din cadrul
Direcției de Sănătate Publică Județeană Iași au cooperat permanent pentru
prevenirea  și  răspândirea virusului COVID-19 fiind efectuate demersuri
concrete în acest sens
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CAP. 2 – SERVICIUL RESURSE UMANE, NORMARE, ORGANIZARE ŞI
SALARIZARE

În anul 2020, Serviciul RUNOS  a  desfăşurat următoarele activităţi: 
1. Activit  ăţ  i în domeniul preg  ă  tirii medicilor, medicilor denti  ş  ti    ş  i  
farmaci  ş  tilor prin reziden  ţ  iat   ş  i a doua specialitate  
-  informarea  rezidenților  cu  privire  la  modalitatea  de
întrerupere/prelungire/reluare  a  pregătirii  în  rezidențiat,  precum  și
modalitatea  de  echivalare  a  stagiilor  efectuate  în  România  sau  în
străinătate;
-  a  asigurat  transmiterea  la  Ministerul  Sănătăţii  şi,  ulterior  aprobării,
transmiterea  către  unităţile  sanitare  clinice,  a  aprobărilor  Ministerului
Sănătăţii pentru  întreruperea pregătirii prin rezidenţiat în cazul a 370 ( față
de anul 2019 – 594) de medici rezidenţi; 
-  au  fost  eliberate  adrese  către  spitalele  plătitoare  pentru  prelungirea
pregătirii prin rezidenţiat în cazul a 460 ( față de anul 2019 - 503) medici
rezidenţi;  
-  au  fost  eliberate  adrese  către  spitalele  plătitoare  pentru  echivalarea
stagiilor efectuate în străinătate pentru 400 ( față de anul 2019 -  494)
medici rezidenţi;  
- au fost eliberate adresele pentru  rotaţiile de stagiu ale rezidenţilor aflaţi
în pregătire în centrul universitar Iaşi (în conformitate cu prevederile OMS
nr. 101 din 2.02.2015); 
-  a  asigurat  transmiterea,  către  unităţile  sanitare  clinice,  a  aprobărilor
Ministerului Sănătăţii pentru  detaşarea, în Centrul Universitar Iaşi, a celor
110  (față de  anul  2019  -  197)  de  medici  rezidenţi  care  au  solicitat
detaşare pe module de pregătire; 
- au fost eliberate adrese de schimbare de specialitate pentru 54 medici
rezidenți ( față de 55 în anul 2019);
-  s-au  verificat  și  transmis  Ministerului  Sănătății  dosarele  pentru
schimbarea centrului universitar de pregătire prin rezidențiat, iar pentru
28 solicitări aprobate, s-au eliberat adresele de schimbare ( față de anul
2019 – 53)
- s-au primit de la Ministerul Sănătăţii  şi s-au eliberat 1019 ( față de anul
2019 – 1.040) de carnete pentru rezidenții din centrul universitar Iaşi; 
- au fost elaborate situaţii privind rezidenţii pe specialităţi şi ani de studiu;
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- au fost luați în evidență și repartizați pe spitale plătitoare un număr de
1.037  de rezidenți  care  au susținut  și  promovat  concursul  național  de
rezidențiat, din sesiunea 15 noiembrie 2020.
- au fost luați în evidență și repartizați pe coordonatori  de rezidențiat  și
clinici  de îndrumare un număr  de 986 de rezidenți  care au susținut  și
promovat  concursul  național  de  rezidențiat,  din  sesiunea 9  decembrie
2019.

2.  Activit  ăţ  i  în  domeniul  formare  profesional  ă   a  medicilor,  
medicilor  denti  ş  ti    ş  i  farmaci  ş  tilor,  biologilor,  biochimi  ş  tilor    ş  i  
chimi  ş  tilor   
a) În  anul  2020,  pentru  cele  7  sesiuni  de  examene  și  concursuri

organizate  de  Ministerul  Sănătății,  au  fost  verificate  condițiile  de
înscriere,  s-au  asigurat  condițiile  de  desfășurare  conform
metodologiilor  pentru  un  număr  de  2004  candidați,  după cum
urmează:
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Examen/concurs Număr
candidați
înscriși la
DSP Iași

Număr comisii de
organizare a
examenului/

concursurului

Candidați
înscriși 2019

Examen pentru obținerea titlului de medic, medic 
dentist, respectiv farmacist specialist, sesiunea 19 
martie 2020

29 - 35

Examen pentru obținerea titlului de biolog, chimist, 
biochimist specialist, respectiv principal, sesiunea 15 
iulie 2020

- 2 -

Examen pentru obținerea titlului de medic, medic 
dentist, respctiv farmacist primar, sesiunea 06 iulie 
2020

174 40 186

Examen pentru obținerea titlului de medic specialist 
ATI, sesiunea 12 septembrie 2020

17 1 22

Examen pentru obținerea titlului de medic, medic 
dentist, respectiv farmacist specialist, sesiunea 23 
octombrie 2020

178 47 242

Examen pentru obținerea de atestate de studii 
complementare, sesiunea 05 noiembrie 2020

113 11 148

Concurs național de intrare în rezidențiatul pe post și 
pe loc în medicină, medicină dentară și farmacie, 
sesiunea 15.11.2020

1.493 - 1.225

TOTAL 2.004 101 1.858

- pentru buna desfășurare a acestor sesiuni de examene și concursuri au
fost derulate  și  celelalte activități  care  țin de organizarea din punct de
vedere  tehnic  a  sesiunilor:  eliberarea  cataloagelor,  a  modelelor  de
proces-verbal, a metodologiilor, instrucțiunilor  și caietelor de teză pentru
101 comisii de examinare;
-  după finalizarea fiecărei  sesiuni,  s-au centralizat,  verificat  și  transmis
Ministerului Sănătății cataloagele din centrul universitar Iași;
- s-a completat online baza de date a rezidențior/Registrul Electronic al
Rezidenților;

b)  Alte  activităţi  care  au  fost  desfăşurate  în  anul  2020  ca  urmare  a
finalizării sesiunilor de examen, respectiv:

- s-au primit de la Ministerul Sănătăţii şi eliberat titularilor 100 (față de anul
2019 - 285) atestate de studii complementare; 
- s-au primit de la Ministerul Sănătăţii şi eliberat titularilor 230 (față de anul
2019 - 523) certificate medic specialist; 
- s-au primit de la Ministerul Sănătăţii şi eliberat titularilor 286 (față de anul
2019 - 263) certificate de medic primar; 
-  elaborarea  de  situaţii  cu  privire  la  examene/concursuri,  în  urma
desfăşurării acestora;
-  analiza  şi  elaborarea  răspunsului  la  diverse  solicitări/sesizări  din
domeniul de activitate;

c)  s-a preluat  documentaţia  necesară şi  s-au eliberat  un număr  de 59
autorizaţii  de liberă practică pentru  alt  personal  sanitar  cu studii
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superioare,  astfel:  18  chimişti,  19  biologi  și  14  biochimişti,  2
bioingineri, 4 tehnicieni optometriști, 2 fizicieni; 

d)  s-a primit,  verificat  şi  centralizat lunar situaţia privind necesarul de
burse pentru farmaciștii rezidenţi din centrul universitar Iaşi. În anul
2020,  pentru  perioada  ianuarie  –  iunie,  inclusiv,  pentru  centrul
universitar  Iași,  Ministerul  Sănătății  a  plătit  557.906  lei  pentru
bursele farmaciștilor rezidenți. Începând cu data de 01 iulie 2020
salariile de bază pentru farmaciștii rezidenți s-au majorat la nivelul
prevăzut pentru anul 2022  și astfel s-a încetat acordarea burselor
de rezidențiat.

3. Activităţi în   domeniul încadr  ă  rii   ș  i salariz  ă  rii  personalului   :  
- s-au  aplicat  prevederile  OMS  nr.  1078  din  27.07.2010  privind

aprobarea regulamentului de organizare şi funcţionare şi a structurii
organizatorice  ale  direcţiilor  de  sănătate  publică judeţene  şi  a
municipiului Bucureşti;

- s-a  transmis  la  Agenţia  Naţională a  Funcţionarilor  Publici,  situaţia
privind  respectarea  normelor  de   conduită de  catre   funcţionarii
publici ; 

- s-a  actualizat  baza  de  date,  la  solicitarea  Agenţiei  Naţionale  a
Funcţionarilor  Publici,  în  ceea  ce  priveşte  funcţiile  şi  funcţionarii
publici proprii;

- s-a actualizat permanent baza de date şi evidenţa funcţiilor publice
prin Portalul  de management al  funcţiilor  publice  şi  funcţionarilor
publici; 

- s-a actualizat  şi transmis în termenele prevăzute de lege registrul
de evidenţă electronică REVISAL pentru personalul contractual din
cadrul instituției pentru personalul contractual angajat pe perioadă
nedeterminată și determinată;

- s-au întocmit  si  transmis  către  ANI  declarațiile  de avere pe anul
2019 pentru funcționarii publici și perosnalul cu funcții de conduere
din cadrul instituției;

- s-a  demarat  procedura  de  organizare  concurs  de  ocupare  de
posturi pe perioadă nedeterminată pentru un post de medic primar
sănătate  publică și  management  și  un  post  de  asistent  medical,
concursuri suspendate de către Ministerul Sănății;

- s-au întocmit  şi  actualizat dosarele profesionale ale funcţionarilor
publici din aparatul propriu al instituției;

- s-a acordat consultanţă cu privire la aplicarea legislaţiei specifice,
precum si a legislației aplicabile pe perioada stării de urgență și a
stării de alertă;

- s-au realizat şi eliberat un număr de 167 de adeverinţe, din care:
 pentru medicul de familie - spital - 95;
 adeverinţe cu venitul realizat pe 3,6,12 luni – 25; 
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 adeverinţe pentru organizaţiile profesionale – 40;
 adeverinţe  pentru  foştii  angajaţi  care  au  solicitat

sporuri cu caracter      permanent în vederea întocmirii
dosarelor de pensionare și pentru salariații unității care
au  îndeplinit  vârsta  de  pensionare  în  cursul  anului
2020 – 7;

 -  s-au întocmit un număr de 205 de dispoziții  și acte adiționale pentru
salariații  din  cadrul  instituției  cu  privire  la salarizare,  promovare,
avansare, numire în funcţii, delegări de competenţe;
 - au fost gestionate un număr de 269 dispoziții înregistrate în registrul
general de evidenţă al dispozițiilor;
- s-au întocmit și eliberat  un număr de  54  adeverințe de venit - Formular
205, cu privire la venitul realizat;
-  s-a întocmit  şi transmis către Agenţia Naţională de Administrate Fiscală
Declaraţia  112  privind  obligaţiile  de  plată a  contribuţiilor  sociale,
impozitului pe venit şi evidenţa nominală a persoanelor asigurate;
-  s-a întocmit  și transmis către Agenţia Naţională de Administrate Fiscală
Formularul L153 privind transmiterea datelor privind veniturile salariale
ale personalului plătit din fonduri publice;
-  s-a  întocmit  și  afișat  pe  site-ul  și  la  sediul  insituției  Transparența
veniturilor salariale, respectiv lista tuturor funcțiilor ce intra în categoria
personalului plătit din fonduri publice din cadrul intstituției noastre;
-  s-a  asigurat  gestionarea  concediilor  (centralizarea  planificărilor,
certificarea cu privire  la numărul de zile de concediu de odihnă la care au
dreptul  salariații  din  cadrul  instituției  noastre,  precum  și  arhivarea
cererilor de concedii: de odihnă, fără plată, pentru evenimente speciale,
de formare profesională;
- s-au primit,  analizat  și  s-a asigurat legătura  cu medicul de medicina
muncii, pentru un număr de 177 certificate de  concedii medicale;
- realizarea dosarelor prin care se solicită recuperarea sumelor aferente
concediilor medicale de la FNUASS;
-  s-au  întocmit  documentaţiile  necesare  pentru  aplicarea  legislaţiei  în
vigoare referitoare la cursurile de formare/perfecţionare profesională şi s-
a asigurat participarea salariaţilor la aceste cursuri;
-  s-a  coordonat  procesul  de  evaluare  a  performanțelor  profesionale
individuale ale salariaților Direcției de Sănătate Publică Iași;
-  s-au  întocmit  şi  transmis  rapoartele:  S1  lunar  -  ancheta  asupra
căştigurilor lunare realizate, LV trimestrial – ancheta locurilor de muncă
vacante, SAN – cercetare statistică privind activitatea unităților sanitare,
către Institutul Național de Statistică;
-  s-a  întocmit  și  transmis  raportarea  lunară a  procentului  pentru  spor
condiții de muncă  pentru salariații din cadrul instituției;
-  s-a  întocmit  și  fundamentat  necesarul  lunar  privind  deschiderea  de
credite pentru cheltuieli salariale;
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-  s-au  întocmit  statele  de  plată în  vederea  plății  drepturilor  salariale
lunare,  (centralizare  pontaje  zilnice,  introducere  date  în  programul
informatic,  distribuire  fluturaşi  salariu,  virarea  drepturilor  salariale  pe
carduri bancare, etc.);
- s-au consiliat angajaţii pe probleme de legislaţia muncii şi salarizare;
- s-au consiliat persoane care s-au adresat instituției cu diverse solicitări
telefonice,  emailuri  şi  au  fost  îndrumaţi  în  vederea  rezolvării  cazurilor
acestora,  cât  şi  orientarea  către  alte  instituţii,  în  funcţie  de  natura
problemelor identificate; 
-  s-au  întocmit  rapoarte  periodice,  dări  de  seamă statistice  privind
numărul  de  personal  și  drepturile  salariale  pentru  aparatul  propriu,
precum și centralizarea acestora pentru unitățile sanitare din subordinea
Ministerului Sănătății și a administrației publice locale și transmiterea către
Ministerul Sănătății 
-  s-au întocmit  situațiile  de personal,  atât pentru personalul  propriu al
DSP Iași, cât  și pentru personalul unităților sanitare de pe raza județului
Iași – cca  31 de circulare de Ministerul Sănătății.
- s-a asigurat transmiterea către unitățile sanitare  a Ordinelor, Normelor
de  aplicare  și  circularelor  Ministerului  Sănătății  a  altor  acte  normative
generale și a celor cu aplicare  în sectorul sanitar.
-  s-a  asigurat  legătura   și  schimbul  de  informații  de  specialitate   cu
instituțiile din județ; 
-  s-a  răspuns  adreselor  transmise  de  unitățile  sanitare  cu  privire  la
diferitele probleme apărute în activitate.

4. Activit  ăţ  i în domeniul recunoa  ş  terii calific  ă  rilor:   
- s-au primit, verificat  şi transmis la Ministerul Sănătăţii 280 (față de anul
2019  -  457)  dosare  pentru  eliberarea  documentelor  necesare
recunoaşterii  în  celelalte  state membre a  calificărilor  de medic,  medic
dentist, farmacist, asistent medical şi fiziokinetoterapeuţi;
- s-au eliberat 383 (față de anul 2019 - 593) de certificate de conformitate
şi recomandări primite de la Ministerul Sănătăţii;
-  au  fost  asigurate  activităţile  necesare  desfăşurării  programului  cu
publicul;
-  s-a  asigurat  consultanţă cu  privire  la  întocmirea  dosarului  pentru
eliberarea  documentelor  necesare  recunoaşterii  în  celelalte  state
membre;
-  s-a  răspuns  la  cererile  de  informații  privind  calificările  profesionale,
transmise prin sistemul SOLVIT  IMI - Internal Market Information System
– Comisia Europeană. 
- s-a asigurat postarea pe site-ul instituţiei a informaţiilor referitoare la
documente;
- s-a răspuns la cele cca 285 de solicitări de clarificare primite pe mail;
- s-a asigurat îndosarierea şi arhivarea documentelor.
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5. Activit  ăț  i desf  ăș  urate pe durata pandemiei de COVID-19  
Pe durata st  ă  rii de urgen  ță  
Serviciul RUNOS a fost implicat în următoarele activități:
 de  analiză,  organizare  și  identificare  a  medicilor  rezidenți,  pentru

punerea în aplicare a Ordinului  Comandantului  Acțiunii,  Secretar de
Stat,  Șef  al  Departamentului  pentru  Situații  de  Urgență nr.
74522/17.03.2020,   ulterior  a  Ordinului  Comandantului  Acțiunii
Secretar de Stat, Șef al Departamentului pentru Situații de Urgență nr.
74534/28.03.2020, în vederea detașării/delegării în unitățile spitalicești,
serviciile de ambulanță, compartimentele de primiri urgențe, în funcție
de necesitățile existente  și propunerile coordonatorilor de rezidențiat,
astfel:
1. Au fost detașați/delegați în alte județe 99 de medici rezidenți, prin

Ordin  al  Comandantului  Acțiunii,  Secretar  de  Stat,  Șef  al
Departamentului pentru Situații de Urgență dr. Raed Arafat;

2. Au  fost  detașate/delegate  în  cadrul  județului  Iași,  18  cadre
medicale, prin ordin al prefectului.

3. S-au  intocmit  documentele  necesare  delegării/detașării  medicilor
rezidenți și s-au transmis prin e-mail, în vederea urgentării deplasării
acestora la unitățile unde au fost repartizați. S-a acordat permanent
asistență telefonică personalului  detașat/delegat,  cu  privire  la
acordarea  drepturilor  legale  ce  li  se  cuvin  (salariale,  transport,
condiții de muncă și cazare, echipament de protecție, etc.)

 Punerea  în  aplicare  în  regim de  urgență a  Instrucțiunii  MS  nr.  VSC
3398/11.03.2020,  prin  analiza  necesității  acoperirii  cu  personal  la
nivelul  întregii  instituții,  în  vederea  asigurării  activităților  necesare
gestionării  situației  cauzată de  infecția  cu  noul  coronavirus,  prin
delegarea/detașarea de personal de la unitățile sanitare publice la DSP
Iași, astfel:
1. Au  fost  detașate  la  Direcția  de  Sănătate  Publică Iași  170  de

persoane, respectiv 4 consilieri  de la Primăria Municipiului  Iași,  1
medic  primar  epidemiologie  de  la  Spitalul  Clinic  Județean  de
Urgență ”Sf. Spiridon” Iași, 1 asistent medical principal de la Spitalul
Clinic  de  Urgență pentru  Copii  ”Sf.  Maria”  Iași  și  164  de  cadre
medico sanitare de la Direcția de Asistență Socială Iași.

2. Au fost elaborate fișele de post pentru persoanele detașate  și s-a
avut în vedere implicarea în activități de monitorizare a acestora.

 Centralizarea  și  transmiterea  săptămânală la  Ministerul  Sănătății  a
machetelor solicitate în vederea monitorizării măsurilor cuprinse la art.
16 din Decretul Președintelui României nr. 195/2020 privind instituirea
stării de urgență pe teritoriul României.

 Întocmirea, analiza și centralizarea zilnică a bunurilor necesare pentru
realizarea intervenției de depistare  și  prevenție a infecției cu virusul
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SARS-CoV-2  (materiale  sanitare,  echipamente  de  protecție,
dezinfectanți), luând în calcul și stocurile existente.

 Implicarea  în  activitatea  privind  introducerea  datelor  nominale  ale
persoanelor pentru care s-a dispus măsura izolării  la domiciliu sau a
carantinei  în  platforma  informatică SIMIEOP,  activitate  de  suport
pentru  compartimentul  de  epidemiologie  (introducerea  datelor  de
identificare  ale  persoanelor,  din  declarațiile  pe  proprie  răspundere,
completate de aceștia la punctele de trecere a frontierei, contactarea
telefonică a acestora, etc.)

 Întocmirea, gestionarea, verificarea  și analiza permanentă a bazei de
date  privind  evidența  medicilor  rezidenți,  a  medicilor  specaliști  și
primari,  precum  și  a  personalului  de specialitate medico-sanitar din
județul Iași, precum și transmiterea acesteia către Ministerul Sănătății.

 Coordonarea, verificarea  și întocmirea în regim de urgență a situației
privind  evidența  medicilor  rezidenți  și  transmiterea  acesteia  către
Centrul Național de Coordonare și Conducere a Intervenției.

 Întocmirea și comunicarea în regim de urgență a documentației privind
participarea unei echipe medicale la o misiune internațională de sprijin
a  personalului  medical  din  Republica  Moldova,  angrenat  în
gestionarea  epidemiei  cu  virusul  SARS-CoV-2,  în  baza  Ordinului
Comandantului  Acțiunii  nr.76006  din  28.04.2020,  însemnând
comunicări  către  toate  spitalele  implicate,  coordonatorii  regionali,
U.M.F.  Iași,  precum  și  punerea  la  dispoziția  personalului  desemnat
(medici și asistenți medicali), a tuturor documentelor (transmitere prin
email) care au stat la baza  participării la misiune precum și precizări
cu privire la transport, echipament medical și drepturi salariale.

Pe perioada st  ă  rii de alert  ă  
 Analiza  solicitărilor  primite  de la  unitățile  sanitare  din  județ sau din

regiunea  Moldova  și  transmiterea  unui  număr  de  28  adrese  către
unitățile  sanitare  din  teritoriu,  pentru  identificarea  personalului
medical disponibil în vederea detașării în alte unități.

 Au fost detașate 122 de cadre medicale, prin Ordin al Comandantului
Acțiunii,  Secretar de Stat,  Șef al  Departamentului  pentru Situații  de
Urgență,  în  conformitate cu art.  19 al  Legii  136/2020,  la  solicitarea
unităților din teritoriu și la solicitarea personalului medical.

 Au  fost  transmise,  suplimentar,  cu  acordul  expres  al  personalului
medical,  75  de  prelungiri  de  detașare  pentru  cadrele  medicale,  în
vederea emiterii  Ordinului  Comandantului  Acțiunii,  Secretar de Stat,
Șef al Departamentului pentru Situații de Urgență.

  S-au  întocmit  199  adrese  către  CJCCI  Iași  - DSU,  pentru  emiterea
ordinelor de detașare/prelungire a detașării pentru cadrele medicale;

 S-au  întocmit  și  transmis  pe  e-mail  199  adrese de comunicare  ale
ordinelor  către  personalul  medical nominalizat,  care  a  fost  detașat,
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153  adrese  de  comunicare  ale  ordinelor  către  unitățile  sanitare
angajatoare,  184 adrese de comunicare ale  ordinelor  către  unitățile
sanitare  în  care  au fost  detașate cadrele  medicale,  142  adrese de
comunicare ale ordinelor către  UMF Iași,  respectiv către coordonatorii
de rezidențiat (în cazul rezidenților).

 S-au comunicat către unitățile sanitare ordinele cu studenții voluntari
din cadrul Facultăților de Medicină Generală și Facultățile de Asistență
Medicală din  sistemul  public,  pe  perioada  stării  de  alertă la  nivel
național, în contextul pandemiei generate de virusul SARS-CoV-2.

 Au  fost  detașate  la  Direcția  de  Sănătate  Publică Iași,  91  de  cadre
medicale,  astfel:  83  de  cadre  medico  sanitare  de  la  Direcția  de
Asistență Socială Iași, 1 medic de la Primăria Municipiului Iași, și 7 cadre
medicale de la Primăria Pașcani, urmând a fi prelucrate un număr de
62 de prelungiri  de  detașare,  prin  Ordin  al  Comandantului  Acțiunii,
Secretar de Stat, Șef al Departamentului pentru Situații de Urgență. 

Activit  ăţ  i în domeniul încadr  ă  ri de personal  
Pe perioada st  ă  rii de urgen  ță  

Urmare a contextului  epidemiologic  și  având în vedere decretul
privind instituirea stării de urgență pe teritoriul României nr. 195, publicat
în  Monitorul  Oficial  al  României  cu  nr.  212  din  16  martie  2020,  s-a
demararat procedura de angajare fără concurs, pe perioadă determinată
de maxim 6 luni,  pentru  un număr  de 35 de posturi  suplimentate de
Ministerul  Sănătății, pentru  a  asigura  necesarul  de  personal  optim  în
vederea  gestionării  eficiente  a  situației  cauzate  de  infecțiile  cu  noul
coronavirus.

 În urma derulării procedurii de angajare fără concurs (selecție de
dosare) au fost angajați  un număr  de  2 operatori  date  și  15 asistenți
medicali, a căror contracte au încetat la 30 de zile de la încetarea stării de
urgență.

În  acest  sens  a  fost  elaborată toată documetația  prevăzuta  de
legislația  în  vigoare  (întocmirea  contractelor  individuale  de  muncă,
înregistrarea în REVISAL, fișe de post,  adeverințe privind salarizarea  și
vechimea dobândită pe parcursul derulării CIM) în DSP Iași.

S-a  asigurat  plata  și  transmiterea  către  Ministerul  Sănătății  a
documentației necesare privind acordarea stimulentului de risc pentru un
număr de 31 salariați din cadrul instituției noastre.
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Pe perioada st  ă  rii de alert  ă  
Urmare instituirii  stării  de alertă pe teritoriul  României  și  în baza

prevederilor  Ordinului  Ministerului  Sănătății  nr.905/26.05.2020  pentru
aprobarea  Metodologiei  privind  ocuparea,  fără concurs,  a  posturilor
vacante sau temporar vacante din cadrul Ministerului Sănătății și unităților
aflate în subordinea, coordonarea și sub autoritatea Ministerului Sănătății,
inclusiv  funcțiile  publice  de  execuție  și  conducere,  pe  perioadă
determinată, în contextul instituirii stării de alertă pe teritoriul României,
conform  art.11  din  Legea  nr.55/2020  privind  unele  măsuri  pentru
prevenirea  și  combaterea  efectelor  pandemiei  de  COVID-19,  a  fost
demarată procedura de angajare fără concurs pe perioadă determinată, în
urma căruia au fost angajați un număr de 35 salariați, după cum urmează:

 medici – 5
 asistenți medicali – 18 
 operatori date - 11
 auditor -1
Ținând cont de volumul  și  complexitatea activității  și  de necessitate

acoperirii  cu  personal,  pentru  buna  desfășurarea  a  activității   a  fost
demarată procedura de angajare fără concurs pe perioadă determinată  și
pentru pentru 3 posturi vacante existente în statul de funcții al insituției
noastre, în urma căruia au fost angajați un număr de 3 salariați, după cum
urmează:

 inspector de specialitate ( inginer) -1
 șofer  - 1
 inspector – 1.
În acest sens a fost elaborată toată documetația prevăzuta de legislația

în vigoare  (întocmirea contractelor individuale de muncă, înregistrarea în
REVISAL,  fișe  de  post,   adeverințe  privind  salarizarea  și  vechimea
dobândită pe parcursul derulării CIM) în DSP Iași.

Activit  ăț  i  în domeniul voluntariatului  
În  baza  prevederilor  art.9  alin.(2)  din  Legea  nr.78/2014  privind

reglementarea  activității  de  voluntariat  în  România,  în  scopul
implementării  măsurilor  pentru  combaterea  pandemiei  de  COVID -  19,
Direcția  de  Sănătate  Publică Iași,  și-a  exprimat  disponibilitatea   de  a
colabora  cu voluntari, în regim online, în vederea prestării de activități
support epidemiologie. 

 În  acest  sens  au  fost  întocmite  un  număr  de  70  contracte  de
voluntariat  însoțite  de  fișele  de  voluntar,  anexă la  contractele  de
voluntariat .

 La  încheierea  perioadei  pentru  care  s-a  desfășurat  activitate  de
voluntariat s-au întocmit un număr de 70 certificate de voluntariat pentru
a fi înmânate voluntarilor.

Aspecte pozitive în anul 2020:
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- Grad crescut de transparență față de cetățeni;
- Comunicarea  eficientă între  compartimente  -  având  în  vedere

volumul foarte mare de muncă, am preluat din atribuțiile colegilor
de la compartimentul  de epidemiologie  și  ne-am implicat unde a
fost nevoie; 

- Actualizarea permanentă a site-ului  www.dspiasi.ro cu informațiile
necesare,  pentru ca publicul  să poată avea ușor acces,  având în
vedere respectarea distanțării sociale impuse de pandemie;

- Excelentă colaborare cu unitățile sanitare din teritoriu, Centrul de
Resurse Umane în Sănătate Publică din cadrul Ministerului Sănătății,
Departamentul  de  Situații  de  Urgență,  respectiv  CJCCI  Iași  și  cu
Universitatea de Medicină și Farmacie ”Grigore T.Popa” Iași.

Principalele disfunc  ț  ionalit  ăț  i constatate în anul 2020:  
- Fiind limitat programul cu publicul, respectiv accesul in instituție,

cetățenii au transmis un număr considerabil de e-mail-uri  și au dat
foarte multe telefoane  în vederea confirmării primirii acestora, fapt
care a îngreunat îndeplinirea sarcinilor.  Acest aspect s-a resimțit
mai  ales  în  sesiunile  de  înscriere  la  concursuri/examene,  când
candidații  au  transmis  dosarele  doar  prin  servicii  poștale  sau
curierat și au solicitat telefonic/pe e-mail confirmarea primirii.

- Echipamente IT care nu asigură recuperarea informațiilor în cazuri
de risc.

- Legislație neactualizată, în ceea ce privește eliberarea autorizațiilor
de  liberă practică,  pentru  personalul  din  sistemul  sanitar,  în
conformitate cu prevederile OUG 83/2000.

- Legislația privind primirea dosarelor pentru eliberarea certificatelor
de conformitate a impus certificarea actelor, astfel fiind necesară
prezența fizică a solicitantului.

- Având în vedere contextul epidemiologic, precum și complexitatea
muncii, nu s-a putut respecta planificarea concediului de odihnă și
nici efectuarea în totalitate a acestuia.

Obiective, propuneri   ș  i activit  ăț  i stabilite în anul 2020 care nu au  
fost realizate

- La  nivelul  Serviciului  RUNOS,  s-au  dus  la  îndeplinire  toate
obiectivele  și  activitățile  stabilite.  În  acest  sens,  personalul  a
efectuat  ore  suplimentare,  pentru  a  nu  se  ivi  întreruperi  în
activitate,  având  în  vedere  volumul  foarte  mare  de  muncă
suplimentar generat de pandemia COVID-19.
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CAP. 3 – DEPARTAMENTUL ECONOMIC

Departamentul economic din cadrul Direcţiei de Sănătate Publică
Judeţene Iaşi cuprinde biroul contabilitate, compartimentul buget-finanțe
și  compartimentul  achiziții  publice  în  care  își  desfășoară activitatea 8
consilieri superiori  și 1 casier.

Între structurile Departamentul economic  și  celelalte structuri  ale
DSPJ  Iași  există strânse  relaţii  de  colaborare  şi  informare,  în  toate
problemele care privesc activitatea instituţiei.

OBIECTIVE GENERALE PENTRU ANUL 2020
            În activitatea sa din anul 2020, Departamentul Economic din
cadrul DSPJ Iaşi, a urmărit realizarea următoarelor obiective generale: 

1.  Fundamentarea  și  elaborarea  propunerilor  de  buget  pe  baza
principalelor  strategii,  politici  de  dezvoltare  și  proiecte  prioritare  ale
Ministerului Sănătății.

2. Elaborarea, execuţia şi raportarea indicatorilor economico-financiari
și bugetari din bugetul de venituri şi cheltuieli aprobat al DSPJ Iași.

3.  Asigurarea  finanțării  lunare  a  activității  proprii  a  Direcției,  a
programelor  naționale  de  sănătate  și  a  acțiunilor  prioritare  pentru  ATI,
Trauma, AVC, Arsuri  derulate de unitățile  sanitare din rețeaua AAPL, a
acțiunilor de sănătate din cadrul unităților sanitare din rețeaua AAPL (UPU,
cheltuieli de personal rezidenți, cabinete de medicină sportivă, planning,
distrofici, dispensare TBC conform Legii 95/2006), a  asistenței medicale
desfășurate în cabinetele medicale de învățământ, a asistenţei medicale
comunitare,  a  cheltuielilor  de  investiții  în  echipamente  și  aparatură
medicală, reparații capitale, alte categorii de investiții pentru DSP Iași  și
pentru  unitățile  sanitare  din  rețeaua  autorităților  administrației  publice
locale, cu respectarea prevederilor legale;

4.  Asigurarea respectării  disciplinei  financiare  şi  bugetare la nivelul
DSPJ  Iași  prin urmărirea permanentă a încadrării  cheltuielilor  în limitele
bugetului aprobat, monitorizarea periodică a unor categorii de venituri și
cheltuieli,  exercitarea  controlului  financiar  preventiv  propriu  la  nivelul
instituției;

5.  Asigurarea  desfășurării  în  bune  condiții  a  activității  financiar-
contabile a Direcției,  ţinerea la zi a contabilităţii prin efectuarea tuturor
înregistrărilor  contabile  aferente  operațiunilor  economico-financiare  ale
instituției pe bază de documente justificative.

6. Asigurarea transparenței în utilizarea fondurilor publice la nivelul
Direcției.

7.  Asigurarea  drepturilor  de  personal  ale  angajaţilor  prin  plata
salariilor  cuvenite  şi  contribuţiilor  aferente  la  termenele  prevăzute  de
lege.

8.  Dezvoltarea, modernizarea, dotarea  și întreținerea bazei tehnico-
materiale a DSP Iași.

9.  Asigurarea  bunurilor,  serviciilor  şi  lucrărilor  necesare  bunei
funcţionări a tuturor structurilor DSPJ Iași. 
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10.  Asigurarea  unei  bune  administrări  a  locuințelor  construite  de
Agenţia Naţională pentru Locuinţe în cadrul Programului de construcţii de
locuinţe  pentru  tineri,  destinate  închirierii,  Subprogramul  privind
construcţia  locuinţelor  în  regim  de  închiriere,  pe  terenurile  aflate  în
domeniul  public  al  statului  şi  în  administrarea  Ministerului  Sănătăţii
Publice, de care pot beneficia medicii rezidenţi  şi alţi tineri specialişti din
sistemul  de  sănătate,  activitate  reglementată de  Hotărârea  Guvernului
nr.339 din 26.03.2008.

   12. Asigurarea bugetului pentru prevenirea și combaterea răspândirii
infecției  cu noul  coronavirus  și  gestionarea pandemiei de Covid-19 în
vederea asigurării,  pe perioada stării  de urgență și a stării  de alertă, a
finanțării  pentru  achizițiile  de  materiale  sanitare  (kituri  recoltoare  cu
medii de transport viral pentru recoltarea  și transportul probelor de la
persoanele  posibil  infectate  cu  Covid-19),  echipamente  de  protecție
(măști  chirurgicale,  halate  de  protecție,  combinezoane  etc) și
dezinfectanți, precum și pentru susținerea activității de testare RT-PCR a
persoanelor posibil  infectate cu COVID-19 din județul Iași  și  Regiunea
Nord-Est,  dezinfecția  permanentă a  spațiilor  de  lucru, decontarea
cheltuielilor  cu  carantina  persoanelor  carantinate  instituționalizat
stabilite  prin  Metodologia  de supraveghere a COVID-19,  elaborată de
INSP,  decontarea  cheltuielilor  cu  cazarea  personalului  medico-sanitar
confirmat COVID-19 care nu necesită internarea sau personal medico-
sanitar care interacționează cu pacienți și care optează pentru o formă de
cazare în afara domiciliului după programul de lucru, a cheltuielilor cu
alocația  de  hrană pentru  persoanele  vulnerabile  aflate  în  izolare  la
domiciliu.

COMPARTIMENT BUGET-FINANȚE ȘI BIROUL CONTABILITATE

1. PRINCIPALELE ACTIVITĂȚI

Întreaga  activitate  financiară a  Direcţiei  de  Sănătate  Publică
Județene Iași în anul 2020 s-a desfăşurat în baza bugetului de venituri  și
cheltuieli  aprobat  de  Ministerul  Sănătății,  în  condițiile  legii,  iar
principalele activități ale compartimentului buget  și biroului financiar-
contabilitate, potrivit responsabilităților specifice, au constat în:

-   asigurarea finanțării lunare a activității proprii a Direcției;
- asigurarea finanțării, pe bază de contract încheiat cu spitalele din

rețeaua  administrației  publice  locale,  pentru acțiunile  prioritare
derulate de unitățile sanitare din rețeaua AAPL, respectiv activitatea de
terapie intensivă din cadrul spitalelor care au în structură unități de primiri
urgențe (ATI) – 9 spitale, ATI neonatologie –1 spital,  activitatea pentru
tratarea  traumei  –  2  spitale,  activitatea  pentru  tratarea  accidentelor
vasculare cerebrale (AVC) – 1 spital și a infarctului miocardic acut, arsuri
– 1 spital;

- asigurarea finanțării, pe bază de contract încheiat cu spitalele din
rețeaua administrației publice locale, pentru  programele naționale de
sănătate derulate de unitățile sanitare din rețeaua AAPL;
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-  asigurarea  finanțării,  pe  bază de  contract  încheiat  cu  spitalele
(unități  finanțate integral  din venituri  proprii)  din rețeaua administrației
publice  locale  a  unor  acțiuni  de  sănătate care,  potrivit  legii  se
finanțează de la bugetul de stat, reprezentând drepturi salariale  astfel:
drepturile  salariale  ale  personalului  care  îşi  desfăşoară activitatea  în
cadrul cabinetelor medicale organizate în structura aprobată în condiţiile
legii: cabinete de medicină sportivă, planning familial, HIV/SIDA, distrofici,
TBC, LSM; drepturile salariale ale personalului care desfăşoară activitate
de  cercetare    ş  tiin  ţ  ific  ă  ;  drepturile  salariale  ale  reziden  ţ  ilor   în  toată
perioada rezidenţiatului  anii  I-VII;  drepturile salariale pentru personalul
care  îşi  desfăşoară activitatea  în  UPU  –  UPU  SMURD din  structura
organizatorică a  spitalelor  de urgenţă,  precum  şi  pentru  cheltuielile  de
natura bunurilor    ş  i  serviciilor   prevăzute  de  lege;  cheltuielile  de natura
bunurilor  şi  serviciilor  necesare  cabinetelor  medicale  de  medicină
sportivă, cabinete TBC, LSM din structura organizatorică a spitalelor.

-  asigurarea finanțării  pe bază de contract încheiat cu autoritățile
administrației  publice  locale  din  Iași,  Pașcani  și  Târgu  Frumos
decontarea  sumelor  reprezentând  drepturi  salariale  ale  medicilor,
medicilor  dentiști,  asistenților  medicali  din  cabinetele  medicale  din
unit  ăț  ile  de  înv  ăță  mânt  ,  precum  și  finanțarea  cheltuielilor  materiale  din
baremul de dotare cu medicamente  și  materiale sanitare de la nivelul
acestor cabinete;                                  

- asigurarea finanțării sumelor transferate autorităților administrației
publice  locale  pentru  asisten  ț  a  medical  ă   comunitar  ă   (cheltuieli  de
personal  aferente  asistenților  comunitari  și  mediatorilor  sanitari)  la  un
număr  de  32  primării,  cheltuieli  de  personal  aferente  medicilor  și
asistenților  medicali,  precum  și  cheltuieli  cu medicamente  și  materiale
sanitare pentru unit  ăț  ile medico-sociale din jude  ț  ul Ia  ș  i    (CAMS Bivolari,
UMS  Răducăneni  și  UMS  Podu  Iloaiei),  cheltuieli  de  capital
reprezentând reparații  capitale, investiții noi  și  în continuare, precum  și
cheltuieli de investiții pentru echipamente și aparatură medicală;

- asigurarea  drepturilor  de  personal  ale  angajaţilor  DSPJ  Iași  prin
plata salariilor cuvenite  şi contribuţiilor aferente la termenele prevăzute
de lege;

- analiza  lunară a  necesarului  de  credite  bugetare,  întocmirea
cererilor de deschidere de credite bugetare pentru luna următoare, pe
titluri  de cheltuieli,  programe de sănătate  și  acțiuni de sănătate, pentru
fiecare  sursă de  finanțare  (VPI  și  ANL)  și  înaintarea  acestora  către
Ministerul Sănătății;

- verificarea  și  centralizarea  lunară a  cererilor  de  finanțare  și
transmiterea  lor  la  termen  către  Ministerul  Sănătății,  în  vederea
deschiderilor  de  credite  pentru  următoarele  categorii  de  cheltuieli:
cheltuieli  pentru  activitatea  de  întreținere  și  funcționare  a  Direcției,
cheltuieli de personal, cheltuieli cu acțiunile sanitare din unitățile sanitare

23



din  subordinea  AAPL,  cheltuielile  curente  ale  cabinetelor  școlare  din
unitățile de învățământ;

- întocmirea și transmiterea lunară către Ministerul Sănătății a notelor
justificative pentru cheltuielile de personal, bunuri și servicii și transferuri,
în  baza  finanțărilor  primite,  a  conturilor  de  execuție  pentru  luna
precedentă, cumulat, și a necesarului de finanțat pentru luna următoare;

- urmărirea lunară a execuției bugetului aprobat;
- execuția indicatorilor financiari din bugetul propriu 
- analiza,  verificarea  și  înregistrarea  în  evidențele  contabile  a

tuturor documentelor justificative care stau la baza elaborării  situațiilor
financiare trimestriale, potrivit dispozițiilor legale;

- întocmirea situaţiilor financiare trimestriale  şi anuale ale direcţiei,
răspunzând de realitatea şi exactitatea datelor cuprinse și prezentarea și
depunerea  acestora  la  sediul  Ministerului  Sănătății  spre  verificare  și
aprobare;

- întocmirea lunară a situației monitorizării cheltuielilor de personal
pentru  activitatea  proprie  și  a  cheltuielilor  de  capital  în  vederea
transmiterii la Ministerul Sănătății;

- verificarea  şi  avizarea  formularelor  prevăzute  de  Ordinul
858/1194/2012 și Ordinul ministrului sănătăţii nr.1088/30.10.2012 privind
transmiterea şi raportarea  execuţiei bugetului de venituri  şi cheltuieli în
vederea monitorizării  cheltuielilor  spitalelor  publice  la  unităţile  sanitare
subordonate Ministerului Sănătăţii;

- fundamentarea propunerilor de buget pentru anul 2020, care s-au
realizat având în vedere principalele strategii politice și proiecte prioritare
ale  Ministerului  Sănătății,  în  calitate  de  ordonator  principal  de  credite,
execuţia  bugetară preliminată a  anului  2019, aplicarea  prevederilor
cuprinse în  Legea nr.153/2017 privind salarizarea personalului plătit din
fonduri  publice,  propunerilor  serviciilor  şi  compartimentelor  din  cadrul
instituţiei  noastre,  propunerile  unităților  sanitare  din  rețeaua
administratiei publice locale pentru cheltuieli de investiții în echipamente
și aparatură medicală, precum şi efectuarea lucrărilor de reparaţii capitale
şi  consolidări  și  transmiterea  proiectului  de  buget  către  Instituția
Prefectului  –  Jud.Iași  spre  avizare  și  către  Ministerul  Sănătății  spre
aprobare;

-   elaborarea programului de investiții al DSP Iași pe anul 2020, în
baza  propunerilor  compartimentelor  de  specialitate  pentru  dotarea
Laboratorului  de  Igiena  radiațiilor și  a  Laboratorului  de  diagnostic  și
investigații în sănătate publică, din bugetul de stat, înnoirea parcului auto,
precum  și realizarea altor cheltuieli de investiții  din venituri proprii ale
activității  și  transmiterea  propunerilor,  notelor  de  fundamentare  și  a
listelor de investiții către Ministetrul Sănătății spre aprobare, atât pentru
bugetul de stat cât și pentru veniturile proprii;
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- propunerea  nivelului  veniturilor  și  cheltuielilor,  pe  destinațiile
stabilite  de lege,  din sumele  reprezentând venituri  proprii  realizate în
condițiile legii, conform HG nr. 59/23.01.2003 privind înființarea de către
Ministerul Sănătății a unei activități finanțate integral din venituri proprii, 

- propunerea  nivelului  veniturilor  și  cheltuielilor,  pe  destinațiile
stabilite de lege, din sumele reprezentând venituri  proprii  obținute din
administrarea blocurilor de locuințe construite din fondurile ANL conform
HG.nr.339/2008 pentru aprobarea Normelor de administrare a locuinţelor
construite  de  Agenţia  Naţională pentru  Locuinţe  de  care  pot  beneficia
medicii rezidenţi şi alţi tineri specialişti din sistemul de sănătate;

- monitorizarea lunară a încasărilor și plăților din veniturile proprii ale
instituției,  obținute  din  prestarea  de  servicii  conform  H.G.59/2003,
precum  și din veniturile proprii obținute din  administrarea blocurilor de
locuințe construite din fondurile ANL;

- asigurarea respectării  disciplinei  financiare  şi  bugetare la nivelul
DSPJ  Iași  prin urmărirea permanentă a încadrării  cheltuielilor  în limitele
bugetului aprobat, monitorizarea periodică a unor categorii de venituri și
cheltuieli,  exercitarea  controlului  financiar  preventiv  propriu  la  nivelul
instituției;

- finanțarea/decontarea cheltuielilor aferente activității de trimitere
la tratament medical în străinătate a pacienților,  s-a realizat pentru un
număr de 6 dosare medicale;

- verificarea  documentelor  care  stau  la  baza  angajării,  lichidării,
ordonanțării  și plății cheltuielilor realizate din bugetul propriu al Direcției
de sănătate public Iași;

- asigurarea  efectuării  plăților  cheltuielilor  în  conformitate  cu
prevederile  legale  cuprinse  în  Ordinul  ministrului  finanțelor  publice
nr.1792/2002  pentru  aprobarea  Normelor  metodologice  privind
angajarea,  lichidarea,  ordonanțarea  și  plata  cheltuielilor  instituțiilor
publice,  precum  și  organizarea,  evidența  și  raportarea  angajamentelor
bugetare și legale, cu modificările și completările ulterioare;

- verificarea zilnică a extraselor de cont primite de la trezorerie  și
BCR, pentru conturile în lei  și în valută, privind exactitatea operațiunilor
prin  virament,  existența  documentelor  de  plată și  încasare  pentru
operațiunile cuprinse în extrasele de cont, din fonduri de la bugetul de
stat, venituri proprii ale Ministerului Sănătății – accize, venituri proprii ale
DSPJ;

- efectuarea zilnică a operațiunilor de casă, în lei;
- monitorizarea  creditelor  bugetare  angajate  și  utilizate  pentru

deplasări  interne,  verificarea  documentelor  justificative  și  asigurarea
sumelor necesare.

În perioada stării de urgență și stării de alertă
- asigurarea  finanțării  cheltuielilor  pentru  carantina  persoanelor
stabilite  prin  metodologia  de supraveghere a COVID-19,  elaborată de
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INSP, și ulterior, a  personalului medico-sanitar confirmat COVID-19 care
nu  necesită internarea  sau  personalului  medico-sanitar  care
interacționează cu pacienți  și care optează pentru o formă de cazare în
afara  domiciliului  după programul  de  lucru,  persoanelor  confirmate
COVID-19  asimptomatice  sau  cu  forme  ușoare  pentru  care  nu  este
necesară internarea în unități  sanitare pentru tratare,  prin punerea în
aplicare în  regim de urgență a  măsurilor  dispuse prin acte normative
adoptate pentru starea de urgență, 
- elaborarea și încheierea în regim de urgență, pe baza prevederilor
HG 201/18.03.2020 modificată prin  HG.269/03.04.2020 a  contractelor
de  decontare/actelor  adiționale  la  contractele  de  decontare  a
cheltuielilor pentru carantină cu autoritățile administrației publice locale
de la nivelul  județului  Iași,  respectiv Municipiul  Iași,  Consiliul  Județean
Iași,  Miroslava,  Oraș Tg.Frumos,  Municipiul  Pașcani,  Miroslava,  Rediu,
Butea, Mogoșești-Siret, în colaborare cu compartimentul juridic,
- analiza  și  verificarea  cererilor  de  finanțare,  borderoului
centralizator  și  a  tuturor  documentelor  justificative  prezentate  de
autoritățile administrației publice locale în vederea decontării cheltuielilor
aferente carantinei efectuate de către acestea și transmiterea, în regim
de  urgență,  către  Direcția  Generală de  Asistență Medicală și  Sănătate
Publică din cadrul Ministerului Sănătății a cererilor de deschidere credite
însoțite de tabelele actualizate și asumate cu persoanele carantinate la
nivelul județului Iași,
- întocmirea  în  regim  de  urgență a  raportărilor  solicitate  de
Ministerul  Sănătății  referitoare  la  acoperirea  necesarului  de  materiale,
echipamente  de  protecție  și  medicamente  aferente  perioadei  de
pandemie  de  la  nivelul  unităților  sanitare  din  județul  Iași,  prin
centralizarea, verificarea  și analiza datelor primite din rețeaua sanitară
locală,
- analiza și identificarea necesarului de materiale și echipamente de
protecție, dezinfectanți pentru personalul propriu  și asigurarea în regim
de urgență a finanțării cheltuielilor pentru achiziția de materiale sanitare,
dezinfectanți  și  echipamente  de  protecție  necesare  personalului
instituției în perioada pandemiei prin alocarea din bugetul Ministerului
Sănătății - Programul național de boli transmisibile prioritate PN 1.2,  a
sumelor pentru această destinație,
- analiza  și  identificarea  necesarului  de  fonduri  pentru  creșterea
capacității  de  testare  RT-PCR  la  nivelul  județului  Iași  și  asigurarea
finanțării acestor cheltuieli prin alocarea din bugetul Ministerului Sănătății
- Programul național de boli transmisibile prioritate PN 1.2,  a sumelor
pentru această destinație,
- analiza  propunerilor  unităților  sanitare  din  județul  Iași  pentru
cheltuieli  de  natura  investițiilor  în  aparatură și  echipamente  medicale
necesare  testării  RT-PCR  a  persoanelor  posibil  infectate  cu  noul
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coronavirus, precum și pentru tratamentul pacienților infectați COVID-19,
identificarea  necesarului  de  fonduri  pentru  cheltuielile  de   natura
investițiilor  și  asigurarea  finanțării  acestor  cheltuieli  prin  alocarea  din
bugetul Ministerului Sănătății,  a sumelor pentru această destinație,
- analiza  și  transmiterea  către  Ministerul  Sănătății  a  propunerilor
spitalelor publice din rețeau administrației publice locale din județul Iași
nominalizate ca spitale suport pentru pacienții COVID-19 pozitiv în anexa
2  la  OMS  nr.533/2020  privind  aprobarea  Planului  de  măsuri  pentru
pregătirea  spitalelor  în  contextul  epidemiei  de  coronavirus  COVID-19,
propuneri privind necesarul de aparatură medicală de strictă necesitate
pentru  aceste  spitale  suport,  însoțite  de  nota  de  fundamentare  și
certificarea  cofinanțării  din  partea  autorităților  administrației  publice
locale
- menținerea legăturii permanente cu celelalte instituții din rețeaua
sanitară a  județului  Iași  precum  și  cu  autoritățile  locale  și  județene
implicate în acțiunile de prevenire și limitare a îmbolnăvirilor cu COVID-
19 la nivel local,  și  la nivelul Regiunii  de Dezvoltare Nord-Est stabilită
prin Ordinul Mnisterului Sănătății nr.577/06.04.2020.

2. REZULTATE OBȚINUTE ÎN ANUL 2020

            În anul 2020, bugetul Direc ției de Sănătate Publică Jud.Iași a fost
aprobat  în  condițiile  determinate  de  evoluțiile  economice  interne  și
externe, contextul economic generat de evoluția pandemiei de Covid-19
și  necesitatea  prevenirii  și  combaterii  răspândirii  infecției  cu  noul
coronavirus, pe perioada stării de urgență și a stării de alertă.

Direcția economică, prin activitățile specifice, a asigurat finanțarea la
timp și la un nivel corespunzător a cheltuielilor aferente activității proprii a
Direcției,  a  programelor  naționale  de  sănătate  și  a  acțiunilor  prioritare
pentru ATI, Trauma, AVC, Arsuri derulate de unitățile sanitare din rețeaua
AAPL, a acțiunilor  de sănătate din cadrul  unităților  sanitare din rețeaua
AAPL (UPU, cheltuieli de personal rezidenți, cabinete de medicină sportivă,
planning, distrofici, dispensare TBC conform Legii 95/2006), a  asistenței
medicale desfășurate în cabinetele medicale de învățământ, a asistenţei
medicale  comunitare,  a  cheltuielilor  de  investiții  în  echipamente  și
aparatură medicală,  reparații  capitale, alte categorii  de investiții  pentru
DSP Iași  și pentru unitățile sanitare din rețeaua autorităților administrației
publice locale, cu respectarea prevederilor legale.

   De asemenea, s-a asigurat bugetul și finanțarea pentru prevenirea și
combaterea  răspândirii  infecției  cu  noul  coronavirus  și  gestionarea
pandemiei de Covid-19, pe perioada stării de urgență și a stării de alertă,
respectiv  finanțarea  pentru  achizițiile  de  materiale  sanitare  (kituri
recoltoare cu medii de transport viral pentru recoltarea  și  transportul
probelor de la persoanele posibil infectate cu Covid-19), echipamente
de protecție (măști chirurgicale, halate de protecție, combinezoane etc)
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și dezinfectanți, precum și pentru susținerea activității de testare RT-PCR
a persoanelor posibil infectate cu COVID-19 din județul Iași  și Regiunea
Nord-Est,  dezinfecția  permanentă a  spațiilor  de  lucru, decontarea
cheltuielilor  cu  carantina  persoanelor  carantinate  instituționalizat
stabilite  prin  Metodologia  de supraveghere a COVID-19,  elaborată de
INSP,  decontarea  cheltuielilor  cu  cazarea  personalului  medico-sanitar
confirmat COVID-19 care nu necesită internarea sau personal medico-
sanitar care interacționează cu pacienți și care optează pentru o formă de
cazare în afara domiciliului după programul de lucru, a cheltuielilor cu
alocația  de  hrană pentru  persoanele  vulnerabile  aflate  în  izolare  la
domiciliu.

   Printr-o atentă monitorizare a finanțărilor, în perioada analizată, au
fost evitate blocajele financiare și s-au găsit în permanență soluții pentru
asigurarea  fondurilor  bugetare  necesare  finanțării  acțiunilor  noi  sau
urgente.

       Bugetul anului 2020 s-a executat în limitele de cheltuieli aprobate,
în condiții de echilibru bugetar și cu respectarea disciplinei financiare. La
nivelul  DSPJ  Iași  a  fost  finanțată din  credite  bugetare  alocate  de  la
bugetul de stat și din veniturile propria realizate conform H.G.59/2003 și
H.G. 339/2008.

Scurtă prezentare a bugetului Direcției de Sănătate Publică Jud.
Iași în anul 2020

Indicatori financiari - bugetari.
        În anul 2020, DSPJ Iaşi are un buget total de 239.480 mii lei, din
următoarele surse:

Buget de stat
236.536 mii 
lei

Venituri proprii din prestari servicii (venituri 
nefiscale)

    1.226 mii 
lei

Venituri proprii - locuinte construite din fonduri 
ANL

    1.650 mii 
lei

             Fonduri externe nerambursabile –SURSA D     
68 mii lei

Buget de stat

Venituri proprii ale MS -Accize 
(venituri fiscale)

Venituri proprii din prestari 
servicii (venituri nefiscale)

Venituri proprii-locuinte 
construite din fonduri ANL

               
    Situaţia privind creditele bugetare și plăţile în 2020 de la bugetul de
stat, se prezintă astfel:
mii lei
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Indicator Preved
eri

bugeta
re

aproba
te

Credite
bugetar

e
deschis

e
(finanţă

ri)

Angajame
nte legale

Plaţi
efectuat

e la
31.12.20

20

Grad
de

realizar
e a

plăţilor/
preved

eri
bugeta

re
aproba
te (%)

Grad
de

realizar
e a

plăţilor/
credite
bugeta

re
deschis
e (%)

0 1 2 3 4 5=4/1 6=4/2

I. BUGET DE STAT                  236,536 229,792 232,727 227,624 96.23 99.06

1. Buget pentru sustinerea 
activităţii proprii (DSP) 45,785 39,596 44,029 39,115 85.43 98.79

- cheltuieli de personal 14,083 14,083 13,817 13,817 98.11 98.11

- bunuri şi servicii 1,420 1,420 1,269 1,256 88.45 88.45

- programe DSP 30,282 24,093 28,943 24,042 79.39 99.79

2. Finantarea unor actiuni de 
sanatate din cadrul unitatilor 
sanitare din reteaua AAPL(UPU, 
cheltuieli de personal rezidenti, 
planning, distrofici, dispensare 
TBC etc, cf.Legii 95/2006) 121,806 121,806 120,435 120,435 98.87 98.87

3. Finanțarea programelor 
naționale de sănătate derulate de 
unitățile sanitare din rețeaua 
AAPL 32,873 32,508 32,541 32,352 98.42 99.52

4. Finanțarea asistenței medicale 
desfășurate în cabinetele medicale
de învățământ 18,882 18,882 18,840 18,840 99.78 99.78

5. Finanțarea stimulentului de 
risc pentru personalul din cadrul 
unităților sanitare din rețeaua 
AAPL 981 981 958 958 97.66 97.66

5. Transferuri între unităţi ale 
administraţiei publice (spitale din
subordine) 11,651 11,651 11,560 11,560 99.22 99.22

- transferuri din bugetul de stat către
bugetele locale pt. finanţarea 
unităţilor de asistenţă medico-
sociale 3,079 3,079 3,022 3,022 98.15 98.15

- transferuri din bugetul de stat către
bugetele locale ptr. finanțarea 
sănătății (asistența comunitari și 
mediatori sanitari) 2,630 2,630 2,596 2,596 98.71 98.71

- transferuri din bugetul de stat pt 
decontare chelt cu carantină 5,922 5,922 5,922 5,922 100.00 100.00

- transferuri din bugetul de stat 
pentru stimulentul de risc (asistenți 
comunitari și mediatori sanitari) 20 20 20 20 100.00 100.00

6. Transferuri de la buget de stat 
către bugetele locale pentru 
finanțarea aparaturii medicale și 
echipamentelor de comunicații în 
urgență în sănătate 4,405 4,235 4,235 4,235 96.14 100.00

7. Sume aferente persoanelor cu 
handicap neîncadrate 125 125 123 123 98.40 98.40

8. Proiecte cu finanțare din 28 8 6 6 21.43 75.00
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fonduri externe nerambursabile

      Detaliere  cheltuieli  efectuate  pentru  finanțarea  unor  acțiuni  de
sănătate din bugetul aprobat în anul 2020 de la bugetul de stat suma de
120.435 mii lei:           

Cheltuieli de personal rezidenti anul I-VII spitale locale 73.958
Cheltuieli cabinete de medicina sportiva spitale locale 634
Cheltuieli de personal pentru cabinetele de planing spitale 
locale 1.242
 Unitati sau sectii de spital cu profil de recuperare 
distrofici,neuropsihomotorie sau pt.copiii bolnavi HIV/SIDA 
reorganizate conf.HG 261/2000  spitale locale        2.179
Cercetare spitale locale 665
Cabinete TBC din spitale locale din care: 8.939
Cheltuieli de personal 8.629
Cheltuieli de natura bunurilor  şi  serviciilor necesare cabinetelor TBC,
cuprinse în structura organizatorică a spitalului, aprobate în condiţiile
legii 310
UPU si CPU spitale locale din care: 32.815
Cheltuieli de personal 27.369
Cheltuieli cu medicamente, materiale sanitare, reactivi,cheltuielile 
ocazionate de investigaţiile paraclinice pentru cazurile rezolvate în 
aceste structuri, fără a fi necesară internarea lor în unitatea sanitară din
care face parte respectivul UPU sau CPU 5.446
Burse rezidenti spitale locale 3
TOTAL 120.435

Creditele  bugetare  deschise  pe  seama  DSP  Iaşi  în  anul  2020,
precum şi sumele din venituri proprii, au fost utilizate cu responsabilitate
prin  aplicarea  unei  politici  economice  şi  financiare  riguroase,
manifestându-se  exigenţă în  folosirea  eficientă a  creditelor  bugetare,
respectând  şi  aplicând  întocmai  dispoziţiile  Legii  500/2002  privind
finanţele  şi  ale  Ordinului  ministrului  finanţelor  publice  nr.1792/2002
privind aprobarea Normelor metodologice privind angajarea, lichidarea,
ordonanţarea  şi  plata  cheltuielilor  instituţiilor  publice,  cu  modificările  și
completările ulterioare.

Creditele  bugetare  alocate  pentru  Titlul  10  –  „Cheltuieli  de
personal”, au  fost  utilizate  pentru  plata   drepturilor  salariale  şi  a
contribuţiilor  privind  cheltuielile  de  personal,  plăţile  fiind  efectuate  în
conformitate cu bugetul aprobat.

Din  suma  de  25.298  mii  lei utilizată pentru plata  bunurilor  și
serviciilor privind activitatea proprie DSP Iași, suma de  1.256 mii lei a
fost utilizată pentru plata cheltuielilor privind întreținerea  și funcționarea
activității  DSP  Iași  în  anul  2020,  iar  pentru  realizarea  programelor
naționale  de  sănătate  privind  prevenirea  și  controlul  bolilor  cu  impact
major asupra stării de sănătate a populației  derulate de DSPJ Iasi suma de
24.042 mii lei, respectiv: 
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 PN 1.1 Programul de vaccinare a populației în sumă de 4.138 mii lei,
pentru 394 cabinete medici de familie; 

 PN  1.2 Programul  Național  de  supraveghere  și  control  al  bolilor
transmisibile prioritare în sumă de 16.707 mii lei, din care 1.629 mii
lei  pentru activitatea proprie și  15.078 mii lei  pentru testare RT-
PCR ;

 PN 1.3 Programul  Național  de prevenire,  supraveghere  și  control  al
infecției HIV/SIDA în sumă de 8 mii lei;

 PN 2 Programul Național de  Monitorizarea factorilor determinanți din
Mediul de Viață și Muncă în sumă de 50 mii lei;

 PN 4.3.3 Subprogramul de fertilizare in vitro si embriotransfer în sumă
de 1.430  mii lei;

 PN 5.1 -  Programul National de Evaluare si Promovare a Sanatatii si
Educatie pentru Sanatate în sumă de 12 mii lei;

 PN 6.1 - Subprogramul pentru ameliorarea stării de nutriţie a copilului
în sumă de 148 mii lei;

 PN tratament în străinătate în sumă de 1.549 mii lei.

Denumire Programe Nationale
de Sanatate

Preved
eri

bugetar
e

aprobat
e

Credite
bugetar

e
deschise
(finanţăr

i)

Angaja
m.

legale

Plaţi
efectua

te la
31.12.2

020

Grad de
realizar

e a
plăţilor/
preved

eri
bugetar

e
aprobat

e (%)

Grad de
realizare
a plăţilor/
credite

bugetare
deschise

(%)

0 1 2 3 4 5=4/1*100 6=4/2*100

TOTAL PROGRAME NAȚIONALE 
DE SĂNĂTATE (inclusiv 
tratament în străinătate)

30.282 24.094 28.941 24.042 79.40 99.79

I. PROGRAMELE NAȚIONALE 
PRIVIND BOLILE TRANSMISIBILE, 
din care:

26.932 20.853 25.661 20.853 77.43 100

1. Programul naţional de 
vaccinare

4.984 4.138 4.983 4.138 83.03 100

2. Programul naţional de 
supraveghere și control a bolilor 
transmisibile prioritare, din 
care:

21.948 16.707 20.670 16.707 76.12 100

Activitate proprie DSP IAȘI 1.750 1.629 1.743 1.629 93.09 100

Testare RT-PCR: 20.198 15.078 18.927 15.078 74.65 100

3. PROGRAMUL NAȚIONAL DE 
PREVENIRE, SUPRAVEGHERE ȘI 
CONTROL A INFECȚIEI HIV/SIDA 13

8 8 8 61.54 61.54

3.1. Prevenirea și supravegherea 
infecției HIV la nivel național 13 8 8 8 61.54 61.54

II. PROGRAMUL NAȚIONAL DE 
MONITORIZARE A FACTORILOR 
DETERMINANȚI DIN MEDIUL DE 
VIAȚĂ ȘI MUNCĂ 50 50 50 50 100 100

IV. PROGRAMELE NAŢIONALE DE 
BOLI  NETRANSMISIBILE, din 
care: 1.501

1.430 1.500 1.430 95.27 100
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1. PROGRAMUL NAȚIONAL DE 
DEPISTARE ACTIVĂ PRECOCE A 
CANCERULUI DE COL UTERIN 1 0 0 0 0 0

3. PROGRAMUL NAŢIONAL DE 
TRANSPLANT DE ORGANE, 
ŢESUTURI ŞI CELULE DE ORIGINE 
UMANĂ 1.500

1.430 1.500 1.430 95.33 100

3. Subprogramul de fertilizare in
vitro şi embriotransfer 1.500 1.430 1.500 1.430 95.33 100

V. PROGRAMUL NAŢIONAL DE 
EVALUARE SI PROMOVARE A 
SĂNĂTĂŢII ŞI EDUCAŢIE PENTRU 
SĂNĂTATE -TOTAL din care: 12

12 12 12 100 100

1. Subprogramul de evaluare și 
promovare a sănătății și educație 
pentru sănătate 12

12 12 12 100 100

VI. PROGRAMUL NAȚIONAL DE 
SĂNĂTATE A FEMEII ȘI COPILULUI
- TOTAL din care: 173

148 173 148 85.55 100

PN de tratament în străinătate 1.601 1.601 1.549 1.549 96.76 96.76

La titlul 20 “Bunuri și servicii“, din suma de 32.352 mii lei, cu
suma  de  21.885  mii    lei   din  bugetul  de  stat,  au  fost  finanțate
programele naționale de sănătate derulate de 10 din unitățile sanitare
din rețeaua AAPL, respectiv:

I. PROGRAMELE NAŢIONALE DE BOLI TRANSMISIBILE
18.29

3

2. PROGRAMUL NAȚIONAL DE SUPRAVEGHERE ȘI CONTROL AL BOLILOR 
PRIORITARE

10.05
8

      Testare RT-PCR 10.058
3. PROGRAMUL NAȚIONAL DE SUPRAVEGHERE ȘI CONTROL AL INFECȚIEI HIV 6.780
3.2.Tratamentul și monitorizarea persoanelor cu infecție HIV/SIDA 6.780
4. PROGRAMUL NAŢIONAL DE PREVENIRE, SUPRAVEGHERE ŞI CONTROL AL 
TUBERCULOZEI 1.370
4.1. Supravegherea și controlul tuberculozei -
4.2. Tratamentul bolnavilor cu tuberculoză 1.370
5. PROGRAMUL NAȚIONAL DE SUPRAVEGHERE ȘI CONTROL AL INFECȚIILOR  
NOSOCOMIALE ȘI MONITORIZARE A UTILIZĂRII ANTIBIOTICELOR ȘI A 
ANTIBIOTICO-REZISTENȚEI 85
5.1. Supravegherea, în sistem sentinelă, a infecțiilor asociate asistenței medicale în 
secțiile cu risc crescut (ATI, chirurgie) 72
5.2. Supravegherea în sistem sentinelă, a antibioticului tulpinilor microbiene care 
determină infecții invazive 13
IV. PROGRAMELE NAŢIONALE DE BOLI  NETRANSMISIBILE 2.459

1. PROGRAMUL NAȚIONAL DE DEPISTARE ACTIVĂ PRECOCE A CANCERULUI DE COL 
UTERIN 169
3.  PROGRAMUL NAŢIONAL  DE  TRANSPLANT  DE  ORGANE,  ŢESUTURI  ŞI  CELULE  DE
ORIGINE UMANĂ 2.274
3.1. Subprogramul de transplant de organe, ţesuturi şi celule de origine umană 2.274

4. Programul național de evaluare a statusului vitaminei D prin determinarea nivelului
seric al 25-OH vitaminei D la persoanele din grupele de risc 16
VI. PROGRAMUL NAŢIONAL DE SĂNĂTATE A FEMEII ŞI COPILULUI 1.133

1. Subprogramul pentru ameliorarea stării de nutriţie a gravidei şi copilului 933
1.2 Profilaxia malnutriţiei  la copiii  cu greutate mică la naştere  şi  analiza mortalităţii
infantile; 87
1.3 Prevenirea fenilcetonuriei  și hipotiroidismului congenital prin screening neonatal,
confirmarea diagnosticului de fenilcetonurie și monitorizarea evoluției bolii 392
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1.4  Tratamentul  dietetic  al  copiilor  cu  fenilcetonurie  și  alte  boli  înnăscute  de
metabolism 349
1.5 Prevenirea deficientelor de auz prin screening auditiv la nou-nascuti 8
1.6 Prevenirea retinopatiei de prematuritate și a complicațiilor acesteia, prin screening
neonatal, laserterapie și monitorizarea evoluției bolii 15
1.7 Prevenția morbidității asociate și a complicațiilor, prin diagnostic precoce, precum și
monitorizarea unor afecțiuni cronice la copil 82
    1.7.1. Asmul bronșic la copil 9
    1.7.2. Sindromul de malabsorbție și diaree cronică la copil; 6
    1.7.3. Mucoviscidoza la copil; 53
    1.7.4. Imunodeficientele primare umorale la copil; 8
    1.7.5 Hepatita cronică la copii 6
2. Subprogramul de sanatate a femeii 200
2.3. Prevenirea bolilor genetice prin diagnostic pre- și postnatal 120
2.4. Profilaxia sindromului de izoimunizare Rh 80

TOTAL
21.8

85

Suma  de  10.467  mii  lei au  fost  utilizată în  cursul  anului  2020
pentru finanțarea acțiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul
și îngrijirea pacienților critici din secțiile ATI adulți/copii  și terapie intensivă
nou-născuți (AP-ATI), cazurilor critice acute de traumatisme cranio-cerebro-
faciale,  vertebro-medulare,  ale  centurilor  și  extremităților  (AP-Trauma),
cazurilor critice de accident vascular cerebral acut (AP-AVCAc), cazurilor
critice  ale  pacienților  cu  arsuri  (AP-Arsuri),  pacienților  critici  cu  infecții
emergente și reemergente (AP- IERE), respectiv :

BUGETUL DE STAT AAPL - ACTIUNI PRIORITARE     (mii lei) 

Programul National de 
Sanatate Publica 

Prevederi 
bugetare 
aprobate 

Credite 
bugetare 
deschise 
(finantari) 

Angajamente 
legale 

Plati 
efectuate la 
31.12.2020 

Gradul de 
realizare al 

platilor/ 
prevederi 
bugetare 

aprobate (%)  
(5=4/1*100) 

Gradul de 
realizare al 

platilor/ 
credite 

bugetare 
deschise (%)  
(6=4/2*100) 

Gradul de 
realizare al 

platilor/ 
angajamente 

legale (%)  
(7=4/3*100) 

0 1 2 3 4 5 6 7 

AP-ATI 1.419 1.371 1.368 1.368 96 99 100 
AP-ATI-COV 1.929 1.929 1.924 1.924 99 99 100 

ATI NEONATO 254 254 254 254 100 100 100 
AP-AVC 180 180 179 179 99 99 100 

AP-TRAUMA 257 225 224 224 87 99 100 
AP-ARSURI 200 198 197 197 98 99 100 

AP-IERE 6.322 6.322 6.321 6.321 99 99 100 

TOTAL 10.561 10.479 10.467 10.467 99  99  100  

 
Execuţia bugetară la nivelul anului 2020 din fondurile alocate

de Ministerul S  ă  n  ă  t  ăţ  ii   a fost de  96.23 % faţă de bugetul aprobat  şi  de
99.06 % faţă de finanţarea de la bugetul de stat, ceea ce conduce la
concluzia  că s-a  acordat  o  atenţie  deosebită calităţii  lucrărilor  de
planificare şi execuţie financiară, de contabilitate şi analiză, urmărindu-se
în  permanenţă creşterea  competenţei  profesionale  şi  a  răspunderii
întregului personal al compartimentelor implicate.
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Veniturile proprii obținute din prestări servicii realizate de DSPJ Iași
conform H.G. nr. 59/2003 privind înfiinţarea de către Ministerul Sănătății a
unei  activităţi  finanţate  integral  din  venituri  proprii,  cu  modificările  și
completările  ulterioare,   reprezintă o  altă sursă de  finanţare  pentru
cheltuieli  curente  şi  de  capital  ce  se  efectuează pentru  realizarea
activităţii. 

Încasările  reprezentând  aceste venituri  proprii  până la
31.12.2020  au fost  în sumă de 955 mii  lei,  provenind  din  încasări
pentru prestații efectuate:   
- Analiza bacteriologică  a probei de apă = 251 mii lei
- Analiza bacteriologică  a probei de aliment/ aeromicrofloră =  50 
mii lei    
- Coprocultură, examen copropazitologie = 3 mii lei    
- Determinări toxicologice = 4 mii lei    
- Determinări serologie  = 26 mii lei
- Analiza chimică a probei de apei = 174 mii lei              
- Analiza chimică a probei de aliment = 3 mii lei
- Determinari noxe în mediul de muncă =  1 mie lei
- Determinari factori din mediul de muncă = 16 mii lei    
- Determinarea radioactivității factorilor de mediu = 74 mii lei
- Testarea cunoștințelor de igienă = 96 mii lei        
- Certificarea conformității obiectivelor la normele de igienă = 255 
mii lei
- Consiliere specialitate = 2 mii lei

În anul 2020,  situația cheltuielilor din venituri proprii obținute
din servicii de laborator încasate și utilizate, se prezintă astfel:   

                                                                                                                             mii lei

Până la  data  de  31.12.2020,  DSP  Iaşi  a  efectuat  cheltuieli  de
capital  în valoare de 264 mii lei,  din veniturile proprii   obținute din
prestări servicii  realizate de DSP Iași  conform H.G. nr. 59/2003 în baza
listei de investiţii aprobată de Ministerul Sănătății şi a bugetului de venituri
şi  cheltuieli  ale  activității.  Au  fost  achiziționate  aparatură medicală,
echipamente  și  mijloace  de  transport  în  valoare  de  229  mii  lei
(vibrometru triaxial – analizor corpul uman cu accesorii, microscop optic
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vertical cu câmp luminat și cameră foto digitală integrată, turbidimetru de
laborator,  server  IT  –  pentru  dotarea  Laboratorului  de  diagnostic  și
investigații în sănătate publică și softuri în valoare de 35 mii lei.

Până la  31.12.2020,  din  administrarea blocurilor  de locuinte
ANL în conformitate cu HG nr.339/2008  pentru aprobarea Normelor de
administrare a locuinţelor construite de Agenţia Naţională pentru Locuinţe
de care pot beneficia medicii rezidenţi şi alţi tineri specialişti din sistemul
de  sănătate,  cu  modificările  și  completările  ulterioare au  fost  realizate
venituri în valoare de 370  mii lei ANL, respectiv venituri din închirierea
celor 165 de apartamente din Complexul Bucium în sumă de 352 mii lei
și încasări din penalități de întârziere în sumă de 18 mii lei.

În proiectul de  buget de stat pentru anul 2020, au fost incluse
propunerile pentru cheltuieli de  natura investițiilor pentru anul
2020 primite  de la 11 unități  sanitare din rețeaua AAPL (Spitalul
Clinic “Dr.C.I.  Parhon”, Spitalul Clinic de Recuperare, Spitalul Municipal
Pașcani, Spitalul Orasenesc Hârlău, Spitalul de boli cronice “Sfântul Ioan”
Tg.Frumos, Spitalul  Clinic de Urgenta pentru Copii  “Sf.  Maria”, Spitalul
Clinic  de  Pneumoftiziologie,  Spitalul  Clinic  de  Obstetrica  Ginecologie
“Elena Doamna”, Spitalul Clinic de Urgenta “Prof. Dr. N. Oblu”, Spitalul de
boli infecțioase “Sfânta Parascheva”, Spitalul de Obstetrică și ginecologie
“Elena  Doamna”) în  valoare  totală de  168.174  mii  lei,  din  care:
repara  ț  ii capitale   – 49.812 mii lei,  consolid  ă  ri/moderniz  ă  ri/extinderi cl  ă  diri  
– 18.093 mii lei,  echipamente    ș  i aparatur  ă   medical  ă   – 100.269 mii lei  și
propunerile pentru cheltuieli  de natura investițiilor pentru anul
2020 ale DSPJ Iași în valoare totală de  1.451 mii lei, pentru achiziții
de  echipamente/aparatură medicală pentru  dotarea  Laboratorului  de
igiena radiațiilor.

În  anul  2020,  au  fost  aprobate  de  la  bugetul  de  stat  pentru
cheltuieli de natura investițiilor pentru anul 2020  - Transferuri
de  la  bugetul  de  stat  catre  bugetele  locale  pentru  finantarea
aparaturii medicale si echipamentelor de comunicatii in urgenta
in sanatate” sume în valoare totală de 4.405 mii lei, din care: Spitalul
Clinic de Urgenta pentru Copii “Sf. Maria” – 2.020 mii lei și Spitalul Clinic
de  Urgenta  “Prof.  Dr.  N.  Oblu”  –  2.385  mii  lei,  executia  bugetara
prezentandu-se conform tabelului de mai jos:  

      mii lei

Denumire Unitate 
sanitară subordonată
AAPL 

Prevederi
bugetare
aprobate

2020

Credite
bugetare
deschise

(finanţări)

Angajamente
legale

Plaţi
efectuate

la
31.12.2020

Grad de realizare a
plăţilor/ prevederi
bugetare aprobate

(%)

Grad de realizare a
plăţilor/  credite 

bugetare deschise
(%)

0 1 2 3 4 5=4/1*100 6=4/2*100

TOTAL aparatura si 
echipamente 
medicale

4.405 4.235 4.235 4.235 96.14 100

Spitalul Clinic de 
Urgenta “Prof. Dr. N. 
Oblu”

2.385 2.264 2.264 2.264 94.93 100

35



Spitalul Clinic de 
Urgenta pentru Copii 
“Sf. Maria”

2.020 1.971 1.971 1.971 97.57 100

       Bugetul de venituri  și cheltuieli  al Direcției de Sănătate Publică
Județene Iași, instituție publică finanțată întegral de la Bugetul de stat,  a
înregistrat modificări  în perioada 01.01.2020 – 31.12.2020,  cauzate
de  contextul epidemiologic actual generat de răspândirea accentuată a
infecției cu coronavirus COVID-19, numai pentru gestionarea pandemiei
fiind alocat și utilizat la nivelul institiției un buget total de 46.095.604
lei.

     
INDICATORI ECONOMICO-FINANCIARI ÎN ANUL 2020

Execuţia bugetară la nivelul anului 2020 din fondurile alocate
de Ministerul S  ă  n  ă  t  ăţ  ii   a fost de  96.23 % faţă de bugetul aprobat  şi  de
99.06 % faţă de finanţarea de la bugetul de stat, ceea ce conduce la
concluzia  că s-a  acordat  o  atenţie  deosebită calităţii  lucrărilor  de
planificare şi execuţie financiară, de contabilitate şi analiză, urmărindu-se
în  permanenţă creşterea  competenţei  profesionale  şi  a  răspunderii
întregului personal al compartimentelor implicate.

1. Gradul de realizare a plăților  cumulate față de creditele bugetare
aprobate  și deschise, pe  total cheltuieli finan  ț  ate de la bugetul de  
stat  - 99,06%

2. Gradul de realizare a plăților cumulate față de prevederile bugetare
aprobate,  pe  total  cheltuieli  finan  ț  ate  de  la  bugetul  de  stat    -
96,23%

3. Gradul de realizare a plăților  cumulate față de creditele bugetare
aprobate  și deschise, pe total cheltuieli finanțate de la bugetul de
stat  pentru sus  ț  inerea activit  ăț  ii  proprii    ș  i  a programelor na  ț  ionale  
de s  ă  n  ă  tate derulate de DSP Ia  ș  i    – 98,79%

4. Gradul de realizare a plăților cumulate față de prevederile bugetare
aprobate, pe total cheltuieli finanțate de la bugetul de stat pentru
sus  ț  inerea activit  ăț  ii proprii    ș  i a programelor na  ț  ionale de s  ă  n  ă  tate  
derulate de DSP Ia  ș  i    – 85,43%

5. Gradul  de  realizare  a  plăților  cumulate  față de  prevederile
bugetare  /  creditele  bugetare  aprobate  și  deschise,  pe  total
cheltuieli  finanțate  de  la  bugetul  de  stat  pentru  f  inantarea  unor  
actiuni de sanatate din cadrul unitatilor sanitare din reteaua AAPL
(UPU,  cheltuieli  de  personal  rezidenti,  planning,  distrofici,
dispensare TBC etc) - 98,87%

6. Gradul de realizare a plăților  cumulate față de creditele bugetare
aprobate  și deschise, pe total cheltuieli finanțate de la bugetul de
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stat pentru finantarea programelor nationale de sanatate derulate
de unitatile sanitare din reteaua AAPL - 99,52%

7. Gradul  de  realizare  a  plăților  cumulate  față de  prevederile
bugetare  /creditele  bugetare  aprobate  și  deschise,  pe  total
cheltuieli finanțate de la bugetul de stat pentru finantarea asiste  ț  ei  
medicale  desf  ăș  urate  în  cabinetele  medicale  de  înv  ăță  mânt   –
99,78%

8. Gradul  de  realizare  a  plăților  cumulate  față de  prevederile
bugetare  /creditele  bugetare  aprobate  și  deschise,  pe  total
cheltuieli  finanțate  de  la  bugetul  de  stat  pentru  finantarea
stimulentului de risc pentru personalul din cadrul unit  ăț  ilor sanitare  
din re  ț  eaua AAPL   – 97,66%

9. Gradul  de  realizare  a  plăților  cumulate  față de  prevederile
bugetare  /creditele  bugetare  aprobate  și  deschise,  pe  total
cheltuieli finanțate de la bugetul de stat pentru finantarea unit  ăț  ilor  
de  asisten  ță   medico-social  ă  ,  asisten  ț  i  comunitari    ș  i  mediatori  
sanitari, cheltuielilor cu carantina prin transferuri de la bugetul de
stat  c  ă  tre  unit  ăț  i  ale  administra  ț  iei  publice  locale  (spitale  din  
subordine) – 99,22%

10. Gradul  de  realizare  a  plăților  cumulate  față de  prevederile
bugetare aprobate,  pe total  cheltuieli  finanțate de la bugetul  de
stat  pentru  finantarea  aparaturii  medicale  prin  transferuri  de  la
bugetul de stat c  ă  tre bugetele locale   – 96,14%
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CAP. 4 - COMPARTIMENTUL ASISTENŢĂ MEDICALĂ ŞI PROGRAME

ASISTENŢA MEDICALĂ PRIMARĂ

MEDICINA DE FAMILE
 Nr. medici de familie (în contract cu CAS) - 405, din care: 

 210 în mediul urban 
 195 în mediul rural

ASISTENŢA MEDICALĂ AMBULATORIE
Asistenţa medicală ambulatorie este asigurată prin: 

 Ambulatoriile integrate ale spitalelor - 14;
 Ambulatoriile de specialitate ale spitalelor – 1 
 Alte ambulatorii de specialitate private 

ASISTENŢA MEDICALĂ SPITALICEASCĂ
 Unit  ăţ  i sanitare publice ale Ministerului S  ă  n  ă  t  ăţ  ii   – 17 spitale (1 spital

in mediul rural) si un preventoriu TBC copii, din care:
 12 spitale clinice
 4 spitale de urgenţă
 10  spitale  acordă asistenţa  medicală de

monospecialitate
 Unit  ăţ  i  sanitare  publice  ale  altor  ministere  :  3  (Spitalul  Militar  de

Urgență “Iacob Czihac”), Spital CF Iași și Spital CF Pașcani
 Unit  ăț  i  sanitare  private:   19  (SC  Arcadia  Cardio  SRL,  SC  Arcadia

Hospital  SRL,  SC  Cardiomed  SRL,  SC  Consultmed  SRL,  SC  Red
Hospital SRL Iaşi, SC Nephrocare MS SRL, Spital Providența Iaşi, SC
Vital  Medical  Center  Memory  SRL,  SC  Euroclinic  SRL,  Fresenius
Nefrocare, SC Prolife Clinics SRL, SC Prolife Clinics Răducăneni SRL,
Centrul  Medical  „Dr.  Vasile  Micu“,  SC Transmed Expert  SRL,  SC
Sanoptic SRL, SC Elytis Hospital SRL, Centrul Medical Sf. Nicolae,
Medlife SA, Bella Praxis SRL, SC Vital Medical Center Memory SRL –
Memory Hospital, Roderma SRL, MNT Healthcare SRL)

 3 unități medico sociale, aflate în subordinea Consiliilor locale: 
 UMS Răducăneni : 55 paturi 
 UMS Bivolari :   60 paturi 
 UMS Podu Iloaiei: 45 paturi. 

Alte activități:
 Transmiterea  cererilor  de  finanțare  pentru  cinci  dosare  de

tratament în străinătate conform Ord. 50 / 2004 cu modificările ulterioare,
din care patru au fost finanțate și unul în curs de finanțare. Deasemenea,
a fost transmisă cererea de finanțare pentru un control al unui tratament
efectuat în străinătate, care a fost aprobată.

 Continuitatea asistenţei medicale primare a fost asigurată de cele
19 centre de permanenţă. Acestea sunt organizate conform Ordinului MS
nr.  697/2011  pentru  aprobarea  Normelor  Metodologice  cu  privire  la
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asigurarea  continuităţii  asistenţei  medicale  primare  prin  centrele  de
permanenţă,  cu  modificările  din  Ordinul  1484/2017,  şi  funcţionează,  ca
sedii principale, în următoarele zone: 

 Bivolari,  Vlădeni,  Plugari,  Movileni,  Ciorteşti  –  centre  înfiinţate  în
anul 2008;

 Schitu Duca, Deleni – centre înfiinţate în anul 2009;
 Focuri – centru înfiinţat în anul 2011;
 Mircești – centru înfiinţat în anul 2012;
 Prisacani, Umanitas Iaşi – centre înfiinţate în anul 2013;
 Pașcani – centru înființat în anul 2014; 
 Victoria – centru înființat în anul 2016;
 Hermamed Center SRL – Iași – centru înființat în anul 2016;
 Galata – Iaşi – centru înființat în anul 2017;
 Voinești – înființat în aprilie 2018;
 Ciurea - înființat în mai 2018;
 Podu Iloaiei – centru înfiinţat în anul 2018;
 Belcești – centru înființat în anul 2019.

Toate centrele de permanență au fost în contract cu CAS Iași.
Nu este asigurată continuitatea asistenţei  medicale  pe întreg teritoriul
judeţului Iași.
Doar 22.24% din populatia rurală a judeţului beneficiază de continuitatea
serviciilor medicale prin centrele de permanenţă. 

Nr.
crt.

Centrul de Permanență Nr. medici Nr. asistenți
medicali

Populația deservită
(locuitori)

1 Bivolari 5 8 13.277
2 Belcești 6 6 27.950
3 Ciortești 5 6 6.609
4 Ciurea 6 6 39.960
5 Deleni 5 7 10.267
6 Focuri 5 6 6.031
7 Iaşi - Galata 5 6 387.103
8 Iași – Herma Med 6 6 387.103
9 Mircești 5 5 20.908

10 Movileni 5 6 5.939
11 Pașcani - „Sf. Vineri“ 5 6 45.165
12 Podu Iloaiei – Transmed Expert 7 8 31.938
13 Plugari 6 3 8.505
14 Prisacani 5 5 27.440
15 Schitu Duca 5 5 6.281
16 Iaşi – Umanitas 5 5 387.103
17 Victoria 5 5 16.871
18 Voinești - „Sf. Nicolae“ 5 5 11.441
19 Vlădeni 5 3 13.304

 A fost vizat programul  lunar al  gărzilor  efectuate în centrele de
permanenţă în concordanţă cu dispoziţiile emise privind echipele de
gardă (medic și asistent medical). 
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 Au fost operate modificări în componența centrelor de permanență,
conform solicitărilor emise de către coordonatorii CP.

 Au fost calculați indicatorii de eficiență pentru anul 2019, conform
raportărilor  transmise  de  către  coordonatorii  CP,  precum  și
indicatorii de eficiență trimestriali pe anul 2020.

Programele  Naţionale  de  Sănătate  au  fost  derulate  la  nivelul
judeţului  Iaşi  în  conformitate  cu  Hotărârea  Guvernului  nr.  155  /  2017
privind aprobarea programelor naţionale de sănătate pentru anii 2017  şi
2018  şi  a Ordinului  377 / 2017 pentru aprobarea Normelor tehnice de
realizare a programelor naţionale de sănătate publică pentru anii 2017 şi
2018,  finanţarea  acestora  realizându-se  de  la  bugetul  de  stat,  din
veniturile proprii ale MS, de la titlul bugetar 20 „Bunuri şi servicii“. 

Ministerul  Sănătăţii  a  alocat  în  anul  2020  judeţului  Iaşi,  suma de
55.001.325  lei,  pentru  desfășurarea  activităţilor  specifice  din  cadrul
programelor naţionale de sănătate, repartizată astfel:

Programe de sănătate Finanțare 2020
BUGETUL DE STAT 55.001.325

TOTAL 55.001.325

Programe de sănătate Finanțare 2020
BUGETUL DE STAT PN DSP 22.492.934
BUGETUL DE STAT PN AAPL 22.029.391
BUGETUL DE STAT ACȚUNI PRIORITARE 10.479.000

TOTAL 55.001.325

Finanţarea  subprogramelor  de  sănătate  s-a  facut  lunar,  pe  baza
cererilor justificate  şi în limita bugetului aprobat. Achiziţiile publice s-au
desfăşurat în baza notelor de fundamentare întocmite de coordonatorii de
programe.

Operaţiunile  financiar-contabile  s-au  reflectat  corect  în  bilanţul
contabil  şi  în  conturile  de  execuţie  bugetară,  în  baza  documentelor
justificative vizate de control financiar preventiv.

Înregistrarile în contabilitatea ordonatorului terţiar de credite s-au
efectuat  pe  baza  documentelor  justificative  vizate  pentru  controlul
financiar  preventiv,  în  mod  cronologic,  prin  respectarea  succesiunii
documentelor în ordinea datelor calendaristice de întocmire a acestora şi,
sistematic,  în  conturile  sintetice  şi  analitice,  în  conformitate  cu
prevederile Legii contabilitatii nr.82/1991, cu modificările  şi completările
ulterioare.

Datele din balanţele analitice de verificare întocmite de ordonator
sunt în concordanţă cu cele din balanţa de verificare sintetică.

Contul de execuţie s-a întocmit distinct pe fiecare sursă de finanţare
din  bugetul  de  venituri  şi  cheltuieli  şi,  în  cadrul  acestuia,  pe  fiecare
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program/subprogram, cu respectarea clasificaţiei bugetare aprobate de
Ministerul de Finanţe.

Indicatorii  fizici  şi  de  eficienţă aferenţi  programelor  şi
subprogramelor  de  sănătate  au  fost  centralizaţi  şi  raportaţi  trimestrial
către Ministerul Sănătăţii - Agenţia Naţională de Programe şi către Unităţile
de  Management  pentru  fiecare  program,  conform  machetelor  de
raportare.

Monitorizarea  activităţilor  cuprinse  în  programele  naţionale  de
sănătate a avut în vedere următoarele:

- încheierea de contracte cu unitățile de specialitate nominalizate în
normele tehnice;

- modul  de  realizare  şi  de  raportare  al  indicatorilor  fizici  şi  de
eficienţă;

- monitorizarea  și  controlul  consumurilor  și  stocurilor  de  bunuri
înregistrate și raportate de unitățile de specialitate;

- centralizarea  datelor  raportate  de  unitățile  de  specialitate  și
transmiterea  către  unitățile  de  asistență tehnică și  management,
situații care sunt însoțite de balanțele de stocuri cantitativ-valorice;

- raportarea  creditelor  de  angajament  utilizate  în  cadrul  fiecărui
program  național  de  sănătate  publică,  detaliat  pe  surse  și  titluri
bugetare;

- întocmirea  deconturilor  lunare  pe  fiecare  program/subprogram,
titluiri și surse de finanțare;

- încadrarea în bugetul aprobat;
- respectarea destinaţiilor stabilite pentru fondurile alocate unităţilor

sanitare care derulează programe naţionale de sănătate;
- urmărirea  respectării  de  către  persoanele  implicate  a

responsabilităţilor legate de programele naţionale de sănătate;
- stadiul realizării activităţilor prevăzute în cadrul programelor, analiza

comparativă a costurilor medii realizate raportat la costurile medii
la nivel naţional prevăzute în Ordinul 377/2017 pentru aprobarea
Normelor tehnice de realizare a programelor naţionale de sănătate
pentru anii 2017 şi 2018;

- identificarea  unor  posibile  disfuncţionalităţi  în  derularea
programelor naţionale de sănătate.
În cursul anului 2020, în cadrul  Programelor naţionale privind

bolile netransmisibile au fost realizate următoarele activităţi:
- Programul naţional de depistare precoce activă a cancerului de
col  uterin  –  în  primele trei  trimestre ale anului  2020  au fost testate
1.763 femei cu vârsta cuprinsă între 25–64 ani, iar dintre acestea, în 128
cazuri (7,26%) au fost depistate leziuni intraepiteliale sau malignitate.
- În  cadrul  Programului  Naţional  de  Transplant  de  Organe,
Ţesuturi şi Celule, s–au efectuat:
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- 40  transplanturi renale, din care 25 de la donatori aflaţi în moarte
cerebrală, şi 15 de la donatori vii înrudiți;

-  0 activitati de transplant os-tendon;
- 28 diagnosticări diagnosticări morţi cerebrale şi menţinere în condiţii

fiziologice a donatorilor-cadavru (inclusiv testare)
-  36 testări  virusologice  şi  imunologice  la  donatori  vii  şi  168 testări

virusologice şi imunologice la receptori;
- 1613 consultaţii de evaluare periodică a pacienţilor transplantaţi.

Ca urmare a activitaţilor specifice Subprogramului de fertilizare
în vitro şi embriotransfer, din cele 165 cupluri beneficiare de proceduri
de FIV/ET au rezultat 64 sarcini în cursul anului 2020, reprezentand o rata
de succes de 38,78%.
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Nr.
crt.

Denumirea programului / subprogramului /
indicatorului fizic

Indicatori fizici Indicatori de eficienţă

Previzionaţi Realizaţi
Ind. Realizat/Ind.
Previzionat * 100

Previzionaţi Realizaţi
Ind. Realizat/Ind.
Previzionat *100

0 1 2 3 4 5 6 7

1
Programul national de depistare precoce activa a 
cancerului de col uterin

1.1 numar de femei testate 2.000* 1.763* 88,15

5
Programul naţional de transplant de organe, ţesuturi
şi celule de origine umană            

1.
Subprogramul de transplant de organe, ţesuturi şi 
celule de origine umană

5.1 număr donatori vii testaţi imunologic şi virusologic 40 36 90 200 200 100
5.2 număr receptori testaţi imunologic şi virusologic 50 53 106 200 200 100
5.6 număr estimativ de transplanturi efectuate, pe tipuri:            

5.6. b transplant renal 35 40 114,28 45.000 44.662,33 99,24

5.7
număr consultaţii evaluare periodică a pacienţilor 
transplantaţi:            

5.7. a transplant renal 2.000 1.613 80,65 20 10 50

3
Subprogramul de fertilizare în vitro şi 
embriotransfer            

3.2. număr sarcini finalizate cu naștere raportate 50 64 128 10.000 10.000 100,00
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Indicatorii  fizici  realizaţi  au  valori  procentuale  cuprinse  între
80,65%-114,28%  din  valorile  previzionate,  ceea  ce  demonstrează
utilitatea intervenţiilor din cadrul programului.  În primele trei trimestre
ale  anului  2020,  numărul  de  beneficiari  ai  programului  de  depistare
precoce  activă a  cancerului  de  col  uterin  a  fost  mai  mic  decât  cel
previzionat, înregistrându-se o scădere a adresabilităţii populaţiei eligibile
pentru activităţile specifice acestui program. 

În  ceea  ce  priveşte  valorile  costurilor  medii  per  indicator  fizic,
acestea sunt situate în jurul valorilor recomandate ca medii pe  ţară sau
mai  mici,  arătând  o  folosire  eficientă a  fondurilor  alocate  pentru
desfăşurarea activităţilor  specifice.  Un cost mediu semnificativ  mai mic
decât  cel  recomandat  ca  media  pe  ţară s-a  înregistrat  în  cadrul
Programului national de transplant de organe, ţesuturi şi celule de origine
umană –  pentru  activitatea  de  evaluare  periodică a  pacienţilor
transplantaţi.  Valoarea  mică a  indicatorului  de  eficienţă se  datorează
bugetului limitat alocat acestui program şi a adresabilităţii crescute, ceea
ce a  făcut  ca  o  parte din  cheltuieli  să fie suportate  de  către  unitatea
sanitară care desfăşoară această activitate specifică.

Programul naţional de sănătate a femeii şi copilului, a avut un
număr  de  65.990  beneficiari  şi  a  vizat,  pe  larg,  următoarele  aspecte
legate de starea de sănătate a femeii şi copilului:

- Realizarea screeningului la naştere a unor afecţiuni cu potenţial
invalidant  şi  posibilităţi  de  prevenţie  a  handicapului (fenilcetonurie  şi
hipotiroidism congenital, deficientele de auz la nou-nascut, retinopatia de
prematuritate)

- Depistarea precoce  şi  prevenţia secundară a unor complicaţii  la
unele  boli  cronice  ale  copilului  (astm  bronșic,  hepatita  cronică,
mucoviscidoza) ;

-  Ameliorarea  stării  de  nutriţie  a  gravidei  şi  a  copilului  sub  1
an (profilaxia distrofiei la copiii cu vârsta cuprinsă între 0-12 luni, care nu
beneficiază de lapte matern, prin administrare de lapte praf,  profilaxia
malnutriţiei la copiii cu greutate mică la naştere).

Nr.
crt.

Denumirea programului /
subprogramului / indicatorului fizic

Indicatori fizici Indicatori de eficiență

Previzio
naţi

Realizaţi

Ind.
Realizat/

Ind.
Previzionat

*100

Previziona
ţi

Realizaţi

Ind.
Realizat/

Ind.
Previzionat*

*100

0 1 2 3 4 5 6 7

1
Subprogramul de nutriţie și 
sănătate a copilului

1.1

Profilaxia distrofiei la copii cu 
vârstă cuprinsă între 0-12 luni, 
care nu beneficiază de lapte 
matern prin administrare de 
lapte praf
număr de copii beneficiari 3.000 2.301 76,7 215 201,56 76,7

1.2 Profilaxia malnutriţiei la copii 
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cu greutate mică la naştere
număr copii beneficiari 750 736 98,13 100 128,55 128,55

1.3

Prevenirea fenilcetonuriei și 
hipotiroidismului congenital 
prin screening neonatal, 
confirmarea diagnosticul de 
fenilcetonurie şi monitorizarea 
evoluției boliispecific al 
cazurilor depistate

1
număr nou-născuţi testaţi pentru 
fenilcetonurie 26.500 26.460 99,85 10 8,70 87,0

2
număr nou-născuţi testaţi pentru 
hipotiroidism congenital 26.500 26.460 99,85 10 8,70 87,0

1.4
Tratamentul dietetic al copiilor cu
fenilcetonurie și alte boli 
înnăscute de metabolism    20 21 105,0 15.000 14.363,48 95,75

1.5
Screening pentru depistarea 
precoce a deficienţelor de auz la
nou-născut
număr nou-născuţi la care s-a 
efectuat screening pentru 
depistarea deficienţelor de auz 5.500 6.598 119,96 3 2,78 92,66

1.6

Prevenirea retinopatiei de 
prematuritate şi a 
complicaţiilor acesteia, prin 
screening neonatal, laserterapie
şi monitorizarea evoluției bolii
număr prematuri testaţi pentru 
depistarea retinopatiei 200 158 79 28 28 100

1.7

Prevenţia morbidităţii asociate 
şi a complicaţiilor, prin 
diagnostic precoce, precum şi 
monitorizarea unor afecţiuni 
cronice la copil
număr de copii testaţi pentru astm
bronşic 400 397 99,25 130 140,13 107,79
număr de copii investigaţi pentru 
diaree cronică/sindrom de 
malabsorbţie 550* 308* 56 46,3*

 
37,66* 81,40

număr de copii cu diaree 
cronică/sindrom de 
malabsorbţie/malnutriţie trataţi 245* 94* 38,36 300* 229,54* 76,52
număr de copii testaţi pentru 
mucoviscidoză 300 267 89 200 217,22 108,61
număr de copii trataţi pentru 
mucoviscidoză 70 66 94,28 650 610,16 93,87
număr de copii testaţi pentru 
imunodeficienţe primare umorale 70 67 95,71 150 120,23 80,15
număr de copii testaţi pentru 
hepatită cronică 120 105 87,5 110 105 95,45

3
Prevenirea bolilor genetice prin
diagnostic pre- şi postnatal
număr bolnavi evaluaţi prin test 
FISH postnatal 20 16 80 600 590,56 98,42
număr de beneficiari la care s-au 
efectuat teste de extracţie AND 500 531 106,2 35* 25,17* 71,91
număr  de  beneficiari  la  care  s-a
efectuat diagnostic molecular.

500 501 100,2 300 234,82 78,27

4  Subprogramul de profilaxie a 
sindromului de izoimunizare 
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Rh

3
număr de lăuze Rh negative 
vaccinate cu imunoglobulină 
specifică 550 552 100,36 200 196,13 98,06

* cifrele reprezintă valorile aferente primelor trei trimestre ale anului

Indicatorii fizici realizaţi au valori procentuale cuprinse între 56%-
119,96%  din  valorile  previzionate,  ceea  ce  demonstrează utilitatea
intervenţiilor  din  cadrul  programului.   Valoile  mai  mici  decat  cele
previzionate  se  datoreaza  in  mare  masura  scaderii  adresabilitatii
populatiei in conditiile pandeemiei cu noul coronavirus. 

Indicatorii de eficienţă realizaţi în anul 2020 în cadrul Programului
naţional  de  sănătate  a  femeii  şi  copilului,  având  în  majoritatea
cazurilor valori apropiate sau mai mici comparativ cu cele recomandate,
arată o  folosire  eficientă a  fondurilor  alocate  pentru  desfăşurarea
activităţilor specifice. In cazul valorilor semnificativ mai mici ale costurilor
per beneficiar comparativ cu cele recomandate ca medii pe ţară, acestea
sunt  justificate  de  bugetul  limitat  raportat  la  adresabilitatea  crescută,
precum  şi  de lipsa precizării  clare a naturii  cheltuielilor  pentru fiecare
intervenţie, o parte din costuri trebuind să fie suportate de către unităţile
sanitare care derulează intervenţiile respective.
Disfuncţionalităţi constatate în derularea Programelor Naţionale 
de Sănătate

-  Alocarea  unor  sume insuficiente  a  provocat  disfuncţionalităţi  în
derularea unor activităţi specifice din cadrul programelor/subprogramelor
de sănătate, iar întârzierea finanţării efective a programelor naţionale de
sănătate  a  antrenat  întârzierea  procedurilor  de  achiziţie  publică şi
finalizarea acestora;

-  Neprecizarea  clară a  cheltuielilor  eligibile  din  cadrul  fiecarui
subprogram de sănătate, ceea ce a dus, în unele cazuri,  la interpretări
diferite  ale  coordonatorilor  din  cadrul  unităţilor  sanitare  şi  ale
coordonatorilor tehnici.

Acţiuni prioritare pentru monitorizarea, tratamentul  şi îngrijirea
pacienţilor critici  din secţiile: ATI, ATI cf HG171/2020, TRAUMA,
AVC, Ap-Arsuri, AP-IERE

Ministerul  Sănătăţii  a  alocat  în  anul  2020  judeţului  Iași,  suma de
10.479.000  lei,  pentru  desfăsurarea  activităţilor  specifice  din  cadrul
acestui program, repartizată astfel:

Programe de sănătate Finanțare 2020

BUGETUL DE STAT AAPL -  
ACȚIUNI PRIORITARE, din 
care:
AP-ATI 1.371.000
ATI NEONATO 254.000
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AP-AVC 180.000
AP-TRAUMA 225.000
AP-ARSURI 198.000
ATI cf HG171/2020 1.929.000
AP-IERE 6.322.000

TOTAL 10.479.000

Finanţarea  actiunilor  prioritare  s-a  făcut  lunar,  pe  baza  cererilor
justificate şi în limita bugetului aprobat. Achiziţiile publice s-au desfăşurat
în  baza  notelor  de  fundamentare  întocmite  de  coordonatorii  de
programe.

Sunt în derulare în unitățile sanitare următoarele:
- acțiuni prioritare care se adresează pacienților critici din secțiile
ATI  adulți  /  copii și  terapie  intensivă nou-născuți  - AP-ATI sunt
destinate numai bolnavilor care nu au beneficiat de materiale sanitare
specifice, dispozitive  și altele asemenea în cadrul programelor naționale
de sănătate  curative  finanțate de la  bugetul  Fondului  național  unic  de
asigurări sociale de sănătate. AP-ATI sunt elaborate, derulate și finanțate
de către Ministerul Sănătății  și se implementează prin unități sanitare care
au în structură secții/compartimente ATI adulți/copii  și  terapie intensivă
nou-născuți:

 Spitalul Clinic de Urgență pentru Copii “Sf.Maria” Iași
 Spitalul Clinic de Urgență ”Prof. Dr. N. Oblu” Iași
 Spitalul Clinic ”Dr. C. I. Parhon” Iași
 Spitalul Clinic de Boli Infecțioase “Sf.Parascheva” Iași
 Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie Iași
 Spitalul Clinic de Obstetrică-Ginecologie “Cuza Voda” Iași

În anul 2020 finanțarea pe AP-ATI a fost de 3.554.000 lei, din care:
- 1.371.000 lei pentru Ap-ATI
- 254.000 lei pentru Ap-ATI neonato
- 1.929.000 lei pentru AP-ATI cf HG171/2020

-  acțiunile prioritare care  se adresează cazurilor critice acute de
traumatisme  cranio-cerebro-faciale,  vertebro-medulare,  ale
centurilor  și  extremităților  - AP-TRAUMĂ sunt  destinate  numai
bolnavilor  care  nu  au  beneficiat  de  materiale  sanitare  specifice,
dispozitive și altele asemenea în cadrul programelor naționale de sănătate
curative finanțate de la bugetul Fondului național unic de asigurări sociale
de sănătate.  AP-TRAUMĂ sunt elaborate, derulate  și  finanțate de către
Ministerul  Sănătății  și  se  implementează prin  unități  sanitare care au în
structură secții / compartimente de neurochirurgie, ortopedie, ortopedie
pediatrică și chirurgie orală și maxilofacială:

- Spitalul Clinic de Urgență pentru Copii “Sf.Maria” Iași
- Spitalul Clinic de Urgență ”Prof. Dr. N. Oblu” Iași

În anul 2020, finanțarea pe AP-TRAUMĂ a fost de 225.000 lei.

47



-  acțiunile  prioritare care  se  adresează cazurilor  critice  de
accident vascular cerebral acut - AP-AVCAc sunt destinate numai
bolnavilor  care  nu  au  beneficiat  de  materiale  sanitare  specifice,
dispozitive și altele asemenea în cadrul programelor naționale de sănătate
curative finanțate de la bugetul Fondului național unic de asigurări sociale
de  sănătate.  AP-AVCAc sunt  elaborate,  derulate  și  finanțate  de  către
Ministerul  Sănătății  și  se  implementează prin  unități  sanitare care au în
structură secții/ compartimente de neurologie:  Spitalul Clinic de Urgență
”Prof. Dr. N. Oblu” Iași. 

În anul 2020 finanțarea pe AP-AVC a fost de 180.000 lei.
-  acțiunile  prioritare care  se  adresează cazurilor  critice  pentru
tratamentul  pacienţilor  cu  arsuri  –  AP-ARSURI  se  adresează
pacienţilor critici care au suferit arsuri, atât pentru perioada de internare,
cât şi pentru cea de recuperare și se implementează la Spitalul Clinic de
Urgenţă pentru Copii „Sf. Maria“ Iaşi. 

În anul 2020, finanțarea pe AP-ARSURI a fost de 198.000 lei.
-  acțiunile  prioritare privind  aprobarea  modului  de  administrare,
finanţare  şi  implementare  a  acţiunilor  prioritare  pentru  monitorizarea,
tratamentul  şi  îngrijirea  pacienţilor  critici,  cu  infecţii  emergente  şi
reemergente  (AP-IE/RE)  sunt  elaborate,  derulate  şi  finanţate  de  către
Ministerul  Sănătăţii  şi  se  implementează prin  unităţi  sanitare care au în
structură secţii/compartimente  de  boli  infecţioase  adulţi/copii  şi  care
asigură tratament  specific  pacienţilor  cu  infecţii  emergente  şi
reemergente: Sp. Clinic de Boli Infecțioase "Sf. Parascheva" Iași:

În anul 2020 finanțarea pe AP-IERE a fost de 6.322.000 lei.

CAP. 5 - COMPARTIMENTUL  JURIDIC

În  cadrul  Compartimentului  juridic  activează 2  consilieri  juridici
îndeplinind  atribuţiile  stabilite  conform  Ordinului  MS  nr.1078/2010
privind  aprobarea  regulamentului  de  organizare  şi  funcţionare  şi  a
structurii organizatorice ale direcţiilor de sănătate publică judeţene şi a
municipiului Bucureşti;

În anul 2020 activitatea compartimentului a constat în:
- asigurarea respectării legii, apărarea proprietăţii publice şi private aflate

în  administrarea  Direcţiei  de  Sănătate  Publică,  a  unităţilor  din
subordine, precum şi la buna gospodărire a mijloacelor materiale şi
financiare din patrimoniu;

- semnalarea organelor competente a cazurilor de aplicare neuniformă a
actelor normative;

- asigurarea transmiterii  către unităţile sanitare din subordine a tuturor
ordinelor  ministrului  sănătăţii,  circularelor  şi  instrucţiunilor  tehnice
elaborate de Ministerul Sănătăţii ;

- reprezentarea și apărarea intereselor persoanei juridice în fața organelor
administrației de stat, a instanțelor judecatorești, a altor organe cu
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caracter  jurisdicțional,  precum  și  în  cadrul  oricărei  proceduri
prevăzute de lege, în baza delegației date de conducerea instituției;

- realizarea evidenței actelor normative cu aplicare în sistemul sanitar,
publicate în Monitorul  Oficial al  Romaniei,  Partea I,  și  a celor  cu
caracter  general  sau  privind  probleme  financiar-contabile  ce  se
regăsesc în activitatea Direcției de Sănătate Publică ori a unităților
subordonate;

- redactarea actelor procedurale conform normelor de procedură civilă:
cereri de chemare în judecată, întâmpinări,  cereri de exercitare a
căilor de atac, etc.

- avizarea  la cererea conducerii a actelor care pot angaja răspunderea
patrimonială a  persoanei  juridice,  precum  şi  orice  alte  acte  care
produc efecte juridice;

- preocuparea de obţinere a titlurilor executorii  şi sesizarea directorului
executiv  adjunct  economic   în  vederea  luării  măsurilor  necesare
pentru realizarea executării silite a drepturilor de creanţă, iar pentru
realizarea  altor  drepturi  a  sesizat  organul  de  executare  silită
competent;

- propunerea privind luarea măsurilor necesare în vederea întăririi ordinii
şi disciplinei, prevenirea încălcării legilor şi a oricăror altor abateri;

- semnalarea organelor competente a cazurile de aplicare neuniformă a
actelor  normative  şi,  când  a  fost  cazul,  a  facut  propuneri
corespunzătoare;

-  asigurarea  de  consultanţă juridică tuturor  compartimentelor  direcţiei,
precum şi unităţilor sanitare publice din subordine;

- asigurarea informării personalului privind actele normative nou-apărute
din domeniul de activitate al direcţiei de sănătate publică judeţene ;

- îndeplinirea de orice alte lucrări cu caracter juridic.

-  asigurarea  legalității  actelor  și  documentelor  elaborate  de  DSP  sau
supuse avizului compartimentului juridic 

- colaborarea la întocmirea proiectelor de acte normative sau cu caracter
normativ

- redactarea de proiecte de acte normative, contracte sau orice alte acte
cu caracter juridic cu consultarea celorlalte direcții de specialitate și
compartimente interesate din DSP. 

R  eprezentarea intereselor unit  ăţ  ii în fa  ț  a organelor administrativ  
jurisdic  ț  ionale    ș  i  a  organelor  judec  ă  tore  ș  ti   în  dosare  având ca  
obiect  :     

• Contestaţii achiziţii publice
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• Plângeri contravenţionale
• Litigii de muncă
• Litigii civile
• Litigii malpraxis

Dosare aflate pe rolul instanțelor de judecată în anul 2020:            
Nr. dosare: 32

Dosare soluționate în anul 2020:  26                                                
Hotărîri judecătoreşti  2020:         26                                             

Favorabile:                 24                                 
Nefavorabile :               2

Plângeri contravenţionale:                6
Litigii contencios administrativ:      9                               
Litigii de muncă:                               2
Litigii malpraxis:                               - 
Alte litigii:               15          
ALTE ACTIVITĂŢI :  
-  participarea  la  comisiile  (evaluare  şi  contestaţii)  privind  atribuirea

contractelor de achiziţii publice; 
- avizarea actelor în vederea apostilării;
- întocmirea de proiecte de acte normative;
- asigurarea punerii în practică a măsurilor dispuse de instanţă a măsurilor

prevăzute de art. 109, 110 cod penal; 
-  urmărirea modului  de aplicare a legislaţiei  cu privire  la  finalizarea  şi

atribuirea locuinţelor ANL destinate medicilor rezidenţi şi specialişti; 
-  notificarea  chiriaşilor  ANL în  vederea  recuperării  sumelor  restanţe la

chirie şi utilităţi; 
-  monitorizarea  activităţilor  de  externalizare  a  serviciilor  medicale  şi

nemedicale din unităţile sanitare; 
- participarea în diferite comisii constituite la nivelul instituţiei (disciplina,

comisia paritară, casare mijloace fixe, examene, etc); 
- elaborarea  și încheierea în regim de urgență, pe baza prevederilor HG

201/18.03.2020 modificată prin HG.269/03.04.2020 a contractelor
de  decontare/actelor  adiționale  la  contractele  de  decontare  a
cheltuielilor  pentru  carantină cu  autoritățile  administrației  publice
locale de la nivelul județului Iași, respectiv Municipiul Iași, Consiliul
Județean Iași, UAT Miroslava, UAT Oraș Tg.FRumos, UAT Municipiul
Pașcani, UAT Comuna Miroslava, UAT Comuna Rediu, 

-  menținerea  legăturii  permanente  cu  celelalte  instituții  din  rețeaua
sanitară a județului Iași precum  și cu autoritățile locale  și județene
implicate  în  acțiunile  de  prevenire  și  limitare  a  îmbolnăvirilor  cu
COVID-19 la nivel local, și la nivelul Regiunii de Dezvoltare Nord-Est
stabilită prin Ordinul MS nr.577/06.04.2020.

- relații de comunicare  și informare atât cu instituțiile statului, cât  și cu
persoanele interesate pe probleme diverse care privesc instituirea
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măsurilor  de carantină și  izolare,  delegare,  detasare,  transfer,  24
/24 

- întruniri cu auotitațile locale și Instituția Prefectului în vederea punerii în
aplicare a Hotartirilor luate de către CNSSU și cele de la nivelul CJSU

- acțiuni de coordonare  și implementare a măsurilor în regiunea N-E dat
fiind faptul că directorul executiv al DSPJ Iași a fost numit de către
ministrul sănătății coordonator pe regiunea N-E

- păstrarea permanentă  a legăturii cu unitățile sanitare din regiunea N-E și
asigurarea  consultanței  de  specialitate  pe  domeniile  solicitate
(medical, resurse umane,  economic, juridic, achiziții)

-  colectarea datelor de la unitațile sanitare din regiunea N-E prin DSP-
urile județene, verificarea, centralizarea și introducerea în baza de
date  realizată la  nivel  regional  și  transmiterea  datelor  colectate,
respectiv a informațiilor în mod permanent ministrului sănătății de
către coordonatorul regional

-  asigurarea  de  consultanță juridică tuturor  structurilor  din  DSP  Iași,
precum și analiza modului de implementare a măsurilor instituite pe
perioada epidemiei de COVID -19, în contextul actelor normative
aprobate pe perioada stării de urgență

- asigurarea de consultanță și întocmirea de documente cu caracter juridic
care au avut ca obiect decontarea cheltuielior aferente carantinei,
derularea procedurilor  de achiziție  publică,  analiza  solicitărilor  de
derogare de la măsura izolării sau carantinării,

- asigurarea de consultanță și întocmirea de propuneri de modificare  a
Ord. MS nr. 414/2020 privind eliberarea concediului de carantină de
către medicii de familie  persoanelor fata de care a fost instituita
această măsură 

-  corespondența  cu  Ministerul  Sănătății,  DSU,  Comandantul  Acțiunii,
Autorități locale, Instituția Prefectului, unitațile sanitare din teritoriu,
dar și cu cele din regiunea N-E, pe  problematici legate de COVID-
19

PROPUNERI  2021
• Crearea  unui  cadru  legislativ  pentru  responsabilizarea  tuturor

factorilor de decizie din sectorul sanitar (atât public, cât şi privat),
precum şi măsuri coercitive pentru nerespectarea acestuia; 

• Iniţierea  unor  proiecte  de  acte  normative  specifice  sistemului
sanitar ;

• Optimizarea  comunicării  pe  orizontală şi  verticală în  cadrul
sistemului  sanitar  prin  organizarea  de  întâlniri  periodice  vizând
implementarea uniformă a legislaţiei în sistem; 

• Revizuirea  şi  perfecţionarea  activităţii  desfăşurate  de  consilierii
juridici, având ca obiectiv creşterea gradului de informare asupra
activităţii  desfăşutate  în  cadrul  sistemului  (scurtarea  timpului
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necesar luării unei decizii, aplicarea uniformă a unui act normativ în
întreg sistemul); 

• Crearea unei motivări financiare pentru a atrage în corpul juriştilor
din sistem a personalului foarte bine pregătit profesional.   
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CAP.  6 - COMPARTIMENTUL  DE AUDIT

1. Raportul de activitate aferent anului 2020, aspecte pozitive
și disfuncționalități identificate;

La nivelul DSP Iasi, compartimentul de audit intern a funcționat cu 1
auditor  intern  cu  statut  de  funcționar  public.  În  perioada  01.01.2020-
31.12.2020, auditorul intern : 
- a efectuat auditul situațiilor financiare încheiate la 31.12.2019 la DSP
Iași; 

-  a  efectuat  5  misiuni  de  audit  intern  de  asigurare,  fiind  abordate
următoarele domenii:

 derularea  programelor  naționale  de  sănătate,  inclusiv  acțiuni
prioritare

 modul de autorizare și certificare a documentațiilor
 procesul bugetar privind verificarea fondurilor alocate pentru:

-  aparatură medicală și  echipamente de comunicații  în urgență,  a
reparațiilor  capitale,  precum  și  a  altor  investiții  în  sănătate  -
furnizorii de servicii medicale publici (AAPL)
-  acțiuni  de  sănătate  din  cadrul  unităților  sanitare  din  rețeaua
administrației publice locale: cheltuieli de personal UPU, rezidenți,
cabinete  de  medicină sportivă,  planning,  cercetare,  distrofici,
dispensare TBC cf.Legii 95/2006
-  asistența  medicală desfășurată în  cabinetele  medicale  de
învățământ;
- cheltuieli  de personal aferente medicilor  şi  asistenţilor medicali,
precum  şi  cheltuielile  cu  medicamente  şi  materiale  sanitare  din
unităţile de asistenţă medico-socială și asistență medicală comunitară

 modul de organizare și desfășurare a activității de transport

- a efectuat 2 misiuni de audit ad-hoc privind:
 activității de administrare a blocurilor ANL
 modul de eliberare a autorizațiilor sanitare de funcționare pentru

spitale, în baza referatului de evaluare

ALTE ACTIVITĂŢI :  
-  a  centralizat  de  la  unitățile  sanitare,  la  solicitarea  MS  prin  adresa
nr.9904/ 24.02.2020:

 Stocurile de urgen  ță   medical  ă  ,  respectiv rezerve materiale sanitare,
substanțe  dezinfectante  și  echipamente  de  protecție  personală,
existente la data raport  ă  rii.  

 Necesaru  l   pentru asigurarea stocurilor  de urgență medicală,  respectiv
rezerve materiale  sanitare,  substanțe dezinfectante  și  echipamente de
protecție personală pentru o perioad  ă   de minimum 45 de zile  ;



- a centralizat de la unitățile sanitare, la solicitarea MS prin adresa nr.78/
06.04.2020  situația  cheltuielilor  aferente  serviciilor  de  colectare,
distinct  pentru  deșeurile  menajere,  respectiv  deșeuri  periculoase
pentru trim I 2019 și pentru trim I 2020

-  a  fost  implicat  în  asigurarea  corespondenței  cu  Biroul  Electoral  de
Circumscripție  Județeană referitor  la  aplicarea  și  respectarea
prevederilor  deciziei  40/29.11.2020,  91/27.11.2020  și
94/29.11.2020  

-  a  întocmit  rapoartele  semestriale/  anuale  în  baza  art.4  alin.(2)  din
Ordinul MS nr.1502/ 2016 prin verificarea  și  centralizarea datelor
din  rapoartele semestriale/  anuale  transmise  de  secretarii
consiliilor  de  etică ale  unităților  sanitare  cu  paturi  din  județ,  în
corespondență cu  datele  încărcate  de  aceștia  pe  paltforma
informatică a MS http://infrastructura-sanatate.ms.ro

- a transmis  raportările semestriale în baza  Hotărârea Guvernului nr.
583/2016 privind  aprobarea  Strategiei  naţionale  anticorupţie  pe
perioada  2016-2020,  a  seturilor  de  indicatori  de  evaluare  a
măsurilor de transparență instituțională și de prevenire a corupției

2. Obiectivele, propunerile  și activitățile stabilite în anul 2020
care nu au fost realizate, precum și cauzele care au stat la
baza neîndeplinirii acestora;

- toate  obiectivele  și  activitățile  stabilite  prin  planul  anual  au  fost
realizate.

-
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CAP. 7 - COMPARTIMENTUL  DE ACHIZIŢII PUBLICE

În  anul  2020  activitatea  compartimentului  de  achiziții  publice  a
constat în:

1.  Elaborarea  Programului  Anual  al  Achizițiilor  Publice  și
actualizarea în funcție de necesități. 

Pentru realizarea acestei activități:  DSPJ Iasi, prin Compartimentul de
achizitii  publice,  a  întocmit  Planul  Anual   de  Achiziții  Publice  -  ca
instrument  de  planificare  si  monitorizare  a  achizitiilor   cu  scopul
combaterii  epidemiei  COVID  19,   in  vederea    planificarii   resurselor
necesare  derularii  proceselor  de   achizitie   si  încadrarea  in  limitelele
creditelor de angajament si creditelor bugetare.
PAAP  COVID  19   a  fost  elaborat  si  actualizat  pe  baza  referatelor  de
necesitate  transmise de compartimentele  de specialitate, cuprinzând
solicitări  pentru achiziția de materiale sanitare (kituri  recoltoare pentru
prelevarea  probelor  biologice  pentru  trestarea  RT-PCR  a  persoanelor
posibil infectate Covid-19), echipamente de protecție (măști chirurgicale,
măști FFP2  și FFP3, halate de protecție, combinezoane etc), dezinfectați
pentru  mâini  și  suprafețe,  servicii  hoteliere  (cazare  și  masa)  pentru
persoanele  carantinate  instituționalizat  în  perioada  11.03.2020-
19.03.2020  până la  apariția  H.G.201/18.03.2020,  servicii  de  colectare
deșeuri periculoase posibil infectate Covid-19 din centrele de carantinare,
servicii  agent  temporar  de muncă pentru  angajare medic  epidemiolog
etc.  si  informatii  cu  privire  la:   denumire  produs/serviciu,  cod  CPV,
valoarea lei cu TVA, valoarea lei fara TVA, sursa de finantare,  procedura
de  atribuire  a  contractului/comenzii,  data  estimata  pentru  initierea
procedurii,  data  estimata  pentru  finalizarea  procedurii,  responsabil
contract.

Pentru realizarea acestei activități:
-  s-au  identificat  necesitățile  laboratoarelor,  serviciilor  și

compartimentelor din cadrul DSP Iași;
- s-au estimat și prioritizat aceste necesități și s-au încadrat în bugetul

instituției; 
- s-a identificat procedura de achiziție pentru fiecare produs, serviciu

respectiv lucrare și s-a estimat momentul începerii și încheierii procedurii
respective;

- s-au întocmit previziuni pentru Programul Anual al Achizițiilor Publice
pe anul 2020;

- s-a actualizat periodic Programul Anual al Achizițiilor Publice pe anul
2020, conform Bugetului de venituri si cheltuieli aprobat  și rectificărilor
bugetare;

2.  Elaborarea  documentațiilor  de  atribuire  și  încheierea
acordurilor  cadru  și  contractelor  de  achiziție  publică sau
comenzilor. 
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 Pentru  realizarea acestei  activități  s-au elaborat  documentațiile  de
atribuire colaborând cu compartimentele de specialitate  și s-au publicat
documentațiile de atribuire în catalogul electronic SEAP.

2.1.  Achizitii  publice  realizate  prin  proceduri  de  atribuire
reglementate de Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice:

- Realizarea achiziției  de  Servicii  pază pentru sediul  DSP IAȘI,
corp A și Corp B. Procedura aplicată: Procedura simplificată inițiată
prin  Anunț de  participare  simplificat  SCN  1072496/30.07.2020,
încheiată prin atribuire Acord Cadru nr. 32117/27.10.2020 pentru o
perioadă de 20 luni și Contracte subsecvente. 

- Realizarea achiziției de Servicii de curățenie pentru sediul DSP
IAȘI,  corp A  și  Corp B. Procedura aplicată:  Procedura simplificată
inițiată prin  Anunț de  participare  simplificat  SCN
1071852/20.07.2020,  încheiată prin  atribuire  Acord  Cadru  nr.
22641/20.08.2020  pentru  o  perioada  de  20  luni  și  Contracte
subsecvente.

- Realizarea  achiziției  de  Servicii  de  curățenie  pentru  sediul
blocurilor  ANL ale  DSP  IAȘI.  Procedura  aplicată:  Procedura
simplificată inițiată prin  Anunț de  participare  simplificat  SCN
1068065/12.05.2020  încheiată prin  atribuire  Acord  Cadru  nr.
15490/10.06.2020  pentru  o  perioadă de  20  luni  și  Contracte
subsecvente.

- Realizarea  achiziției  de  Servicii  de  administrare  rețea
calculatoare,  întreținere  și  reparare  echipamente  PC  și
periferice  IT ale  DSP  IAȘI.   Procedura  aplicată:  Procedura
simplificată inițiată  prin  Anunț de  participare  simplificat  SCN
1074183 în data de 28.08.2020. În urma atribuirii a fost încheiat
Acord Cadru nr. 26610/24.09.2020 pentru o perioadă de 20 luni  și
Contracte subsecvente.

- Realizarea achiziției de Servicii de reparare şi de întreţinere a
echipamentului  medical  ale  DSP  IAȘI. Procedura  aplicată:
Procedura simplificată inițiată prin Anunț de participare simplificat
SCN 1075610 în data de 23.09.2020.  În curs de atribuire a fost
încheiat Acord Cadru nr. 34588/16.11.2020 pentru o perioadă de
20 luni și Contracte subsecvente.

- Pentru  asigurarea  stocului  necesar  și  urgent  de  materiale  și
echipamente  de protecție  specifice  pentru  protecția  personalului
propriu  expus  la  infectarea  cu  virusul  Sars-Cov2,  s-au  realizat
achizițiile respective în regim de urgență, ținând cont de situatia de
criză la  nivel  național  și  mondial,  din  cauza  căreia  DSP  Iași  s-a
confruntat  cu  o  reală lipsă de  echipamente  de  protecție,
dezinfectanți,  precum  și  materiale  sanitare  necesare  recoltării  și
investigării  de  probe  biologice,  în  scopul  determinării  infectării
pacienților  cu  virusul  Sars-Cov2  –  anexa  nr.2  –  Situația  privind
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achizițiile  publice  în  perioada  stării  de  urgență în  contextul
epidemiei  coronavirus  COVID-19  -  anul  2020.  Toate  achizițiile
directe  au  fost  realizate  cu  scopul  luării  măsurilor  obligatorii  și
necesare de prevenție și de limitare a răspândirii bolilor respiratorii,
inclusiv boala determinată de noul COVID 19:

- Realizarea  achiziției  de  Furnizare  materiale  sanitare/
echipamente de protecție. Procedura aplicată:  Licitație deschisă
–  pe  13  loturi,  inițiată prin  Anunț de  participare/Cod  unic  de
identificare a achiziției: CN1023451 publicat în data de 07.08.2020.
Conform  Raportului  Procedurii  nr.  31996/23.10.2020  au  fost
încheiate Acorduri cadru/ Contracte de furnizare pentru:
 Acord cadru nr. 35661 din 23.11.2020, furnizare produse – Lot 2

Măști medicale de protectie, simple;
 Acord cadru nr. 35662 din 23.11.2020, furnizare produse:
LOT 3. Măști medicale de protecție FFP2;
LOT 4. Măști medicale de protecție FFP3;
LOT 9. Combinezoane protecție anti-virală.

- Realizarea  achiziției  de  materiale  sanitare,  echipamente  de
protecție,  având  în  vedere  necesitatea  urgentă și  obligatorie
achiziționării cu celeritate de echipamente de protecție, motivele de
extremă urgență sunt  determinate  de  evenimente  imprevizibile.
Procedura aplicată, conform art.5 din Legea nr. 55 din 15 mai 2020
privind  unele  măsuri  pentru  prevenirea  și  combaterea  efectelor
pandemiei de COVID-19, legii achizițiilor publice, legea nr. 136 din
18  iulie  2020  (*republicată*)  privind  instituirea  unor  măsuri  în
domeniul  sănătății  publice  în  situații  de  risc  epidemiologic  și
biologic :

 Negociere fără publicare prealabilă - ADV1161378/31.07.2020 pe 13
Loturi

 Negociere fără publicare prealabilă - ADV1165541/26.08.2020 pe 3
Loturi

 Negociere fără publicare prealabilă  - ADV1180613/02.11.2020  pe 3
Loturi

 Negociere fără publicare prealabilă  - ADV1180613/02.11.2020  pe 3
Loturi

 Negociere  fără publicare  prealabilă  -  Invitație  de  participare  nr.
34577/16.11.2020  pe 3 Loturi

 Negociere fără publicare prealabilă  - ADV37173/14.12.2020  pe 7
Loturi.

2.2. Achiziții publice derulate pentru realizarea Investițiilor la
nivelul DSP Iași 
2.2.1  Achiziții publice realizate prin proceduri de atribuire reglementate
de Legea nr. 98/2016 privind achizițiile publice 
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 Realizarea achiziției de Furnizare echipamente medicale.
Procedura  aplicată:  Licitație  deschisă –  Acord  cadru  pe  4
loturi,  inițiată prin  Anunț de  participare/  Cod  unic  de
identificare a achiziției nr. CN 1025379/16.10.2020.

LOT 1. Sistem de măsurare alfa global și beta global cu fond scăzut și cu
circulație de gaz. Anulată, nedepunere oferte;
LOT  2.  Spectrofotomentru  cu  absorție  atomică cu  accesorii. Au  fost
depuse  contestații,  achiziția  Lot  2  fiind  anulată datorită depășirii
termenului de finalizare/livrare echipament;
LOT 3. Spectrometru alfa. Anulată – oferte tehnice neconforme;
LOT  4.  Detector  radiații  HPGe cu  azot  lichid.  Anulată -  oferte  tehnice
neconforme.

 Realizarea achiziției de Furnizare echipamente medicale.
Procedura aplicată: Negociere fără publicare prealabilă - ADV
1180911/03.11.2020 – Anulată, nedepunere oferte.

2.2.2  Achiziții publice realizate prin încredințare directă reglementate de
Legea nr. 98/2016 privind achizițiile publice și  HG nr. 395/2016.

-  Realizarea  achiziției  de  furnizare  soft  “Licență Office  Home  and
Business 2019 English. 

-  Realizarea achiziției de furnizare “Microscop optic vertical cu câmp
luminat și cameră foto digitală integrată”.

-  Realizarea  achiziției  de  furnizare  “Vibrometru  triaxial  –  Analizor
corpul uman”.

-  Realizarea  achiziției  de  furnizare  soft  “Lienta  Windows  Server
Standard/2019”.

- Realizarea achiziției de furnizare “Echipament Server IT”.
- Realizarea achiziției de furnizare “Turbidimetru de laborator”.
- Realizarea achiziției de furnizare “Autoturisme - 2 buc.”.

2.3  În contextul epidemiologic au fost realizate achiziții în conformitate
cu Legea nr. 98/2016 privind achizițiile publice și HG nr. 395/2016.

-  Realizare  achiziție  servicii  Catering  și  servicii  hoteliere  cazare
carantinați COVID 19;

- Realizare achiziție agent temporar de muncă – medic epidemiolog;
- Realizare achiziție servicii deșeuri periculoase posibil COVID 19;
-  Realizare achiziție  contracte de furnizare  echipamente IT  (laptop,

unitate desktop, monitoare, imprimante) 
Celelalte  achiziții  publice  din  cursul  anului  2020  s-au  realizat  prin

achiziție directă cu anunțuri de intenție și publicitate, în conformitate cu
Legea nr. 98/ 2016 privind achiziţiile publice  și HG nr. 395/2016 pentru
aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor referitoare
la atribuirea contractului de achiziţie publică/ acordului-cadru din Legea
nr. 98/2016 privind achizițiile publice. 

2.4.  Pentru  desfășurarea  activităților  instituției  au  fost  desfășurate
achiziții de servicii, lucrări, produse, după cum urmează:
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a) Servicii - întreținere site 3w.dspiasi.ro; service și întreținere camere
frig,  servicii  de  preluare  deșeuri  medicale;  servicii  de  instruire  și
informare a personalului din cadrul DSP Iași pe linia prevenirii și stingerii
incendiilor;  mentenanță (intretinere  si  actualizare)  sistem  informatic
“Premier”,  soft  salarizare  si  servicii  de  întreținere  și  actualizare  soft
laboratoare;  reparație  și  întreținere  aparatură de  laborator;  servicii  de
spălare, decontaminare, uscare și călcare a textilelor; servicii actualizare
bază de date produs “Legis”; servicii de transport rutier conducator auto;
servicii  de legătorie, arhivare  și  selecționare dosare; servicii  de teste  și
analize  de  laborator  pentru  sănătate  publică;  servicii  de  supraveghere
dozimetrică pentru  personalul  din  Compartimentul  Radiații,  servicii
verificare  metrologica  aparatura,  servicii  etalonare  sursa  etalonare,
servicii analize medicale, servicii de medicina muncii, servicii semnatura
electronica,  servicii  revizie  grup  electrogen,  servicii  revizie  centrala
termica corp B, servicii telecomunicatii, servicii curierat, servicii postale,
servicii dezinfectie și alte servicii necesare derulării activității instituției.

b) Lucrari de reparații instalații electrice  și sanitare - corp B, etaj 4,
lucrare de reparații, înlocuire geam termopan - Depozit Farmacie.

c) Furnizare de imprimante, contracte subsecvente de furnizare hârtie
– achiziție centralizată organizată de Ministerul Sănătății - ONAC, furnizare
articole  de  birou  (furnituri,  papetărie,  materiale  birotică),  furnizare
multifuncționale, laptopuri,  furnizare publicații  de specialitate, furnizare
lapte praf, furnizare materiale sanitare, materiale de laborator, reactivi,
materiale de curățenie, piese de schimb, carburanți, furnizare vouchere
de vacanță, precum și alte produse necesare desfășurării activităților DSP
Iași.

2.5. Achiziții realizate pentru întreținerea  și asigurarea funcționalității
instalațiilor, echipamentelor ce deservesc blocurile ANL:

-  lucrări  reparații  centrale  termice,  lucrări  de  amenajare  și  reparații
spații ANL;

-  servicii  mentenanță centrale  termice,  servicii  citire  apometre,
servicii  întreținere  instalații  termice,  revizii  centrale  termice,  servicii
curățenie  blocuri  ANL,  servicii  reparații  instalații  sanitare,  canalizare,
servicii de vidanjare.

Achizițiile au fost finalizate prin încheierea unui contract/ unei comenzi
de achiziție publică.  În vederea încheierii  angajamentului  legal,  au fost
stabilite clauze contractuale cu privire la: specificații tehnice, cantitate,
condiții și termene de livrare, condiții de plată.

Atât în perioada de derulare a contractelor/comenzilor, cât  și la data
finalizării/  livrării  produselor,  respectiv  prestării  serviciilor,   DSP  Iași  a
urmărit  îndeplinirea  clauzelor  contractuale  obligatorii  de  către  fiecare
contractant,  constantându-se că fiecare operator economic a respectat
condițiile obligatorii referitoare la cantitatea și calitatea bunurilor livrate,
respectiv serviciilor prestate, precum și la termenele stabilite.
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3.  Organizarea desfășurării  procedurilor  de achiziție  conform
reglementărilor legale în vigoare. 

Atribuirea achizițiilor directe  a fost realizată:
1. on-line prin accesarea catalogului electronic din cadrul platformei

https://www.e-licitatie.ro/;
2.  off-line  prin  consultarea pieței  și  a  ofertelor  primite.  DSP Iași  a

procedurat  achiziția  off line  doar  în  cazul  în  care nu s-a  identificat  în
cadrul catalogului electronic produsele/ serviciile solicitate sau în situația
în care cele regăsite nu au satisfăcut necesitatea sau prețul postat de
operatori  economici  era  mai  mare  decât  cel  al  pieței  la  momentul
realizăriii  achiziției  sau  au  avut  impuse  condiții  necorespunzătoare,  de
exemplu: plata produselor în avans, perioada de livrare nedefinită sau
mai mare decât necesitatea instituției.  

Achizițiile  realizate  offline  au  fost  raportate  în  cadrul  platformei
https://www.e-licitatie.ro/pub  la  rubrica  “Notificări  de  atribuire  la
cumpărarea directă”.

DSP Iași  a  verificat  alegerea  procedurii  de  achiziție  cu  respectarea
legislației în vigoare și încadrarea fiecărei achiziții în pragurile stabilite de
lege. 

Pentru  realizarea  acestei  activități s-au  organizat procedurile  de
achiziție în conformitate cu procedurile legale în vigoare;

S-au  realizat  achiziții  directe  cu  consultarea  pieții,  anunțuri  de
publicitate pe SEAP  și  site-ul DSP, pentru celelalte achiziții  de produse,
servicii și lucrări.

4. Participarea în comisiile de evaluare. 
Pentru realizarea acestei activități:
- s-au constituit comisiile de evaluare;
-  s-au  întocmit  procesele  verbale  și  raporturile  procedurilor  de

achiziție;
-  s-au  redactat  răspunsurile  către  ofertanți  privitor  la  rezultatul

procedurii;
- s-au făcut anunțurile de atribuire în SEAP  și notificările, documente

constatatoare la ANAP.  
Comisiile  de evaluare s-au întocmit  și  pentru achizițiile  directe prin

selecție de ofertă, ținând cont de criteriul de atribuire stabilit la începutul
procedurii de achiziție. 

5.  Elaborarea  procedurilor  operaționale  pentru  situații  de
urgență în entitate (stare de alertă, stare de urgență).

La  nivelul  DSP  Iasi  au  fost  elaborate  proceduri  operaționale  care
reglementează gestionarea diferitelor situații  specifice stării  de urgență.
Astfel, a fost elaborată PO privind gestionarea infecției cu virusul SARS
COV-2, care a stat la baza acțiunilor desfășurate în aceasta perioadă în
entitate.  Procedura  a  respectat  metodologia  de  supraveghere  a
sindromului respirator acut cu noul coronavirus (COVID-19), elaborată de
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Institutul  Național  de  Sănătate  Publică,  publicată pe  site-ul
www.insp.gov.ro; www.cnscbt.ro.

Alte proceduri elaborate:
1.  P.O.C.S.U.02  -  Procedura  operațională privind  gestionarea  și

monitorizarea măsurilor de prevenție și protecție instituite prin carantină;
2.  P.O.C.A.P.02 -  Procedură  operațională privind achiziția  directă pe

perioada stării de urgență;
3.  P.O.C.A.P.02  -  Procedura  operațională privind  contractarea

serviciilor hoteliere cuprinzând servicii  de cazare  și  servicii  de catering
pentru persoanele aflate în carantină instituționalizată.

6. Obiective specifice achizitii publice pentru anul 2021. 
- întocmirea și publicarea Strategiei de achiziții și a PAAP 2021;
- întocmirea și publicarea PAAP 2020 conform achizițiilor realizate până

la data 31.12.2020;
-  inițierea  procedurilor  de  achiziție  publică privind  achiziția  de

echipamente medicale, echipamente/aparatură de laborator, autoturism
și  alte  investiții  solicitate  pentru  anul  2021  și  apobate  din  sursa  de
finanțare  BS  și  VPI,  cu  respectarea  termenelor  legale  și  finalizarea
contractelor de furnizare până la finalizarea trimestrului III;

-  urmărirea  îndeplinirii  cauzelor  contractuale  obligatorii  de  către
fiecare operator economic, precum și obligațiile referitoare la cantitatea și
calitatea produselor furnizate în termenele stabilite, respectiv serviciile
prestate; 

-  emiterea  documentelor  constatatoare  ce  cuprind  informații
referitoare  la  îndeplinirea  sau,  după caz,  neîndeplinirea  obligațiilor
contractuale  de  către  contractant  și,  dacă este  cazul,  eventualele
prejudicii;

-  modificarea  și,  după caz,  actualizarea  PAAP  2021,  pe  baza
necesităților transmise de celelalte compartimente;

-  eficientizarea  procedurilor  de  achiziție  în  vederea  conformității  cu
legislația din  domeniul achizițiilor publice, a documentațiilor de atribuire
și  a derulării procedurilor de atribuire a contractelor respective;

- respectarea termenelor în activitatea compartimentului de achiziții
publice, în conformitate cu legislația din domeniul achizițiilor publice.

- eliminarea riscului încălcării prevederilor legislative în achiziţii publice
în legatură cu stabilirea procedurii de atribuire, a valorii estimate sau a
divizării artificiale a contractelor;

- transmiterea electronic, în termenele legale, a informațiilor cu privire
la  achizițiile  publice  și  contractele  ce  implică utilizarea  patrimoniului
public,  în  scopul  transparentizării  acestora,  folosind  pagina  web
3w.monitorizarecheltuieli.ms.ro.

- optimizarea activității de achiziții  şi realizarea acestora în condiţii de
eficienţă, eficacitate şi economicitate, prin:
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a) gruparea contractelor în cazul în care există o relaţie funcţională şi
de sincronizare între acestea;

b) centralizarea cererii la nivel de autoritate contractantă pe anumite
categorii  de necesităţi  care pot fi satisfăcute prin achiziţia  de produse/
servicii/ lucrări. 
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CAP. 8 - SERVICIUL ADMINISTRATIV, APROVIZIONARE ȘI
MENTENANŢĂ

În anul 2020 activitatea serviciului a constat în:
1.  Organizarea  activității de  transport,  achiziţionarea
autovehiculelor,  înscrierea  acestora  la  organele  de  poliţie,
efectuarea  rodajului  şi  răspunde  de  controlul  zilnic,  reviziile
tehnice, reparaţiile curente şi capitale de autovehicule;

- s-a efectuat verificarea lunară a vehiculelor existente în parcul
auto 

- au fost efectuate constatări ale defecţiunilor la autovehicule şi au
fost  întocmite  referate  pe  baza  devizelor  cost  în  vederea
efectuării reparaţiilor 

- a fost asigurat transportul personalului de specialitate şi pentru
celelalte  activităţi  specifice  instituţiei  cu  autovehiculele
disponibile

- a fost asigurat transportul serurilor și vaccinurilor repartizate de
MS,  din  rezerva  de  Stat  sau  din  achizițiile  realizate  la  nivel
central.

- a fost verificat consumul de carburant pe fiecare autovehicul,
funcție de foile de parcurs și traseele efectuate.

- au fost efectuate verificări ITP în termen
- au fost efectuate achiziția asigurarilor RCA în termene
- au fost achiziționate rovinetele

2. Asigurarea condițiilor necesare pentru desfășurarea activităților
din cadrul birourilor

- s-a urmărit derularea  contractelor de prestări servicii  și  furnizare
utilități.

- s-a  realizat  aprovizionarea  Direcţiei  cu  materiale  consumabile,
rechizite și materiale de birotică, conform Planului de Achiziții.

- s-a  verificat  și  s-a  acordat  viza  de  compartiment  pentru  fiecare
achiziție  efectuată,  conform  contractelor  sau  comenzilor  de
achiziționare a produselor, serviciilor sau lucrărilor.

- au fost certificate în vederea realității şi legalității facturile achiziţiilor
efectuate

- au fost  efectuate  recepţiile  la  lucrările  de  reparaţii  pentru  unele
autovehicule din dotarea parcului auto al DSP Iași

3. Asigurarea pazei, curățeniei, instructajul periodic de prevenire
a incendiilor

- S-au  urmărit  derularea  contractelor  și  s-au  verificat  serviciile
prestate, pentru pază  și curățenie la Corpurile A și B ale DSP Iași;
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- S-au monitorizat contractele de prestari servicii, service, utilități din
cadrul unității;

- Au fost efectuate verificările lunare pe linie de SU ale corpurilor de
cădiri A şi B;

- S-a  efectuat  instructajul  de protecție  a  muncii  și  de prevenire  a
incendiilor pentru personalul serviciului Administrativ şi Mentenanţă,
conform legislatiei în vigoare, pentru personalul din subordine:
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4. Administrarea blocurilor ANL – Bucium, pentru medicii 
rezidenți

- s-a  realizat  monitorizarea  și  reactualizarea  lunară a  bazei  de
date cu chiriașii  ANL – încheieri  de contracte,  acte adiționale,
rezilieri  contracte,  pentru  cele  11  blocuri  ANL  însumând  165
apartamente, aflate în administrarea DSP Iași.

- s-a  urmărit  desfăşurarea  contractelor  de  furnizare  apă rece,
energie  electrică pe  casa  scării  și  la  centrala  termică,  gaze
naturale  pentru  centrala  termică și  monitorizarea  lunară a
consumurilor în vederea repartizării cheltuielilor pe cele 165 de
apartamente. 

- au fost repartizate costurile comune pe apartamente în scopul
recuperării cheltuielilor de întreţinere a spaţiilor comune.

- au  fost  preluate  de  la  chiriași  și  respectiv  predate  la  chiriași
apartamente.

5. Gestionarea materialelor consumabile și a laptelui praf
- S-a  realizat  recepționarea,  depozitarea,  păstrarea  și  distribuirea

materialelor consumabile (rechizite și birotică) necesare activităților
de birou 

- S-a  realizat  recepționarea,  depozitarea,  păstrarea  și  distribuirea
laptelui praf conform repartizărilor lunare
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CAP. 9 - COMPARTIMENTUL  AVIZE/ AUTORIZĂRI

În  cadrul  Compartimentului  Avize/Autorizări  își  desfășoară  activitatea 1
consilier asistent, îndeplinind atribuţiile stabilite conform Ordinului MS nr.
1078/  2010  privind  aprobarea  regulamentului  de  organizare  şi
funcţionare  şi  a  structurii  organizatorice  ale  direcţiilor  de  sănătate
publică judeţene şi a municipiului Bucureşti.

Activitatea compartimentului pentru anul 2020

Compartimentul Avize/ Autorizari are ca proceduri administrative de
reglementare următoarele:

- Autorizarea sanitară de funcţionare în baza declaraţiei pe propria
răspundere;

- Autorizarea  sanitară de  funcţionare  în  baza  referatului  de
evaluare;

- Certificarea conformităţii cu normele de igienă şi sănătate publică
şi a altor reglementări legale specifice domeniului  de activitate
supus procedurii, la cererea titularilor de activitate;

- Asistenţă de specialitate la cererea persoanelor fizice şi juridice. 
Documentaţiile se depun la compartimentul Avize / Autorizări unde,

se  verifică,  se  înregistrează şi  se  repartizează către  secţiile  de
specialitate  din  cadrul  Departamentului  de  supraveghere  în  sănătate
publică.

În  vederea  respectării  Ordinului  MS  nr.  3.577/831/2020 privind
măsurile pentru prevenirea contaminării cu noul coronavirus SARS-CoV-2
şi pentru asigurarea desfăşurării activităţii la locul de muncă în condiţii
de securitate  şi sănătate în muncă, în anul 2020 (în perioada ianuarie-
martie, documentele au fost primite  şi înregistrate în format tiparit), în
perioada  aprilie-decembrie,  solicitările  pentru  Autorizaţiile  sanitare  de
funcţionare în baza referatului de evaluare, Autorizaţiile sanitare în baza
declaraţiei pe propria răspundere, Certificarea conformităţii si Asistenţa
de specialitate, au fost primite în format electronic şi au fost înregistrate:
       -    Un total de 1.832 cereri si documentatii , fiind distribuite catre
compartimentele de specialitate (Epidemiologie; Ig. Mediului, Ig.  Școlară,
Ig, Muncii, Ig. Alimentației) astfel:
-  959 cereri  şi  documentaţii  pentru toate procedurile  de reglementare

privind  proiectele  de  Amplasare,  construcţie  şi  amenajare  a
obiectivelor şi activităţilor;

- 244 cereri şi documentaţii pentru Certificarea conformităţii;
- 273 cereri  şi documentaţii pentru Autorizarea Sanitară de Funcţionare

în baza Referatului de evaluare ;
- 49 cereri  şi documentaţii pentru Viza anuală a Autorizației Sanitare de

Funcţionare în baza referatului de evaluare;
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- 100 cereri  şi documentaţii pentru Autorizarea Sanitară de Funcţionare
în baza Declaraţiei pe propria răspundere;

-  207  cereri  și  documentații  pentru  proiecte  cu  fonduri  europene
(Program FEADR/ PNDR)

Indicatorii realizaţi de compartimentul Avize/ Autorizări în funcţie de
atribuţiile specifice, conform Ordinului MS 1078 /2010 sunt: 
1. Primeşte, verifică şi  înregistrează cererile  şi  documentaţiile  pentru

toate procedurile de reglementare în ceea ce priveşte proiectele de
amplasare, construcţie  şi amenajare a obiectivelor  şi activităţilor –
959;

2. Primeşte,  verifică şi  înregistrează cererile  şi  documentaţiile  de
autorizare  sanitară (Autorizaţie  Sanitară de  Funcţionare  în  baza
referatului  de  evaluare  si  Autorizaţie  Sanitară de  Funcţionare  în
baza declaraţiei pe propria răspundere)  şi certificarea conformităţii
în  vederea  funcţionării  obiectivelor,  altele  decât  cele  supuse
înregistrării la oficiul registrului comerţului de pe lângă tribunale –
666 ;

3. Întocmeşte  şi  redactează notificările privind respectarea legalitaţii,
notificările privind certificarea conformităţii, a Autorizaţiilor Sanitare
de Funcţionare în baza declaraţiei pe propria răspundere şi a celor în
baza referatului de evaluare – 1.332;

4. Arhivează (în  registrul  unic  al  documentelor  și  electronic)  a
documentelor eliberate - permanent;

5. Asigură eliberarea  documentelor  de  reglementare  în  termenele
stabilite de legislaţia în vigoare - permanent;

6. Răspunde de managementul informaţiilor  privind documentele de
reglementare pe care le gestionează - permanent;

7. Oferă informaţii, la solicitare, asupra procedurilor de reglementare a
obiectivelor şi activităţilor - permanent;

8. Îmbunătăţirea în mod continuu a abilităţilor şi pregătirii profesionale
9. Respectarea continuă a normelor de conduită a funcționarului public

conform legislației în vigoare
10. Alte  atribuţii  specifice  stabilite  de  către  directorul  executiv  al

direcţiei de sănătate publică.
11. Diferite informații date telefonic, în funcție de cerințe.

Aspectele pozitive identificate în activitatea compartimentului Avize,
în  anul  2020,  în  contextul  epidemiologic,  şi  prin  recurgerea  la
instrumente tehnice de primire a documentelor (prin email), au constat
în: decongestionarea aglomeraţiei la compartimentul Avize, în zilele de
primire a documentelor, în acelaşi timp a fost eliminată dependenţa de
programul  de  lucru,  beneficiarii  putând  transmite  documentele  zilnic
(prin email); în ce priveşte modul de lucru şi verificarea documentelor, s-a
putut  realiza  fara  o  presiune  a  timpului,  a  programului  de  primire
documente si a beneficiarilor.
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Disfuncţionalităţile identificate în anul 2020, la compartimentul Avize,
sunt  datorate  în  principal  de  contextul  epidemiologic,  deoarece  atât
datorită numărului insuficient de personal raportat la volumul foarte mare
de lucru  şi care nu poate rotit/ fluctuaţii de personal, cât  şi a volumului
mare  de  lucru  la  compartimentul  Avize  (primire  şi  înregistrare
documente;  redactare  notificări,  autorizaţii;  informaţii/consultanţă,
scanare şi transmitere notificări către beneficiari), au mai existat întârzieri
în  rezolvarea  solicitărilor.  Un  alt  aspect  negativ  ar  fi  acela  că prin
procedura de primire a documentelor în format electronic, comunicarea
cu beneficiarii a fost deficitară, deoarece multe din documentaţii au fost
incomplete,  ceea  ce  a  dus  la  prelungirea  timpului  de  înregistrare  a
documentelor;  au  mai  fost  identificate  si  probleme  tehnice  (blocarea
mesajelor intre expeditor si destinatar).
Pentru anul 2021, compartimentul Avize  și Autorizații sanitare are ca  și

obiectiv  îndeplinirea  tuturor  indicatorilor,  conform  Ord.  M.S.  nr.
1078/2010.
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CAP. 10 - COMPARTIMENTUL DE RELAŢII CU PUBLICUL

La  nivelul  DSP  Iasi,  compartimentul  de  relații  cu  publicul  este
reprezentat de 1 consilier superior cu statut de funcţionar public care, în
anul 2020, a desfăşurat următoarele activităţi :

- a  întocmit  comunicate  de  presă,  de  adrese,  ca  răspuns  la
solicitarea reprezentanţilor mass-media;

- a realizat rapoarte, adrese sau situaţii la solicitarea Ministerului
Sănătăţii sau Consiliilor Locale şi Judeţene;  

- a verificat  şi întocmit revista presei cu materialele ce se referă
strict la DSP Iaşi sau din domeniul de Sănătate;

- a soluţionat legal şi în termen sesizările înregistrate la DSP Iaşi;
- a  afişat  informaţiile  de  interes  public  pe  site-ul  Direcţiei  de

Sănătate Publică Iaşi;
- a  informat  populaţia  prin  intermediul  mass-media  pe  baza

comunicatelor de presă;
- a asigurat o legătură permanentă între comunitate şi direcţia de

sănătate  publică,  organizând  pe  baza  unui  program  stabilit
activitatea de audienţe pentru populaţie, susţinuta de directorul
executiv al insituţiei;

- a  desfăşurat  activitatea  de  analiză a  cererilor  cetăţenilor  şi  a
disponibilizat  toate  informaţiile  necesare  pentru  soluţionarea
problemelor prezentate sau solicitate;

În  anul  2020,  la  Compartimentul  Relaţii  cu  Publicul,  au  fost
înregistrate 756 de peti  ţ  ii   ş  i inform  ă  ri  , respectiv: 

- petiţii direcţionate către Serviciul de Control în Sănătate Publică
Iaşi (cu privire la mediul de viaţă, calitatea apei, deşeuri, mediul
de  muncă,  creșterea  animalelor,  condiții  de  igienă,  sanitare  şi
referitoare  la  alimentaţia  publică),  petiţii  cu  caracter  medical
direcţionate  catre  Serviciul  de  Control  în  Sănătate  Publică Iaşi
(modalitatea  acordării  asistenţei  medicale,  informaţii  despre
unităţi sanitare si cadre medicale, probleme de ordin medical) –
522.

- solicitări în scris de la instituţii media  și cetățeni pentru diverse
informații  de  interes  public  sau  pentru  rezolvarea  anumitor
probleme – 234

În anul 2020, Compartimentul Relaţii cu Publicul din cadrul DSP Iaşi,
a realizat un număr de 597 de comunicate   ş  i declara  ţ  ii de pres  ă   :

- comunicate de presă – 457
- declaraţii de presă – 140

Aspecte pozitive pentru anul 2020 :
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- o mai bună colaborare cu compartimentele din interiorul  Direcţiei
de Sănătate Publică;

- eficientizarea site-ului Direcţiei de Sănătate Publică pentru a veni în
sprijinul cetățenilor și a cadrelor medicale;

- o mai bună colaborare cu instituțiile mas-media;
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Propuneri pentru anul 2021 :
- continuarea colaborării  cu structura de specialitate a Ministerului

Sănătăţii în vederea realizarii obiectivelor de comunicare prin mass-
media ori prin mijloacele proprii ale Direcţiei de Sănătate Publică;

- asigurarea  desfăşurarii  optime  a  activităţii  de  relaţii  publice  și  a
informării  permanente  a  cetățenilor  cu  privire  la  principalele
activităţi ale Direcţiei de Sănătate Publică Iași;

- transmiterea informațiilor de la compartimentele DSP Iași către site-
ul instituției și upgrade-ul zilnic cu informații cu informații de interes
public pe pagina de facebook a instituției.
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CAP. 11 - COMPARTIMENTUL  DE  STATISTICĂ INFORMATICĂ ÎN
SĂNĂTATE PUBLICĂ

Activitatea  desfăşurată în  Compartimentul  Statistică şi
Informatică în Sănătate Publică are doua componente:

• activitatea – statistică medicală
• activități  desemnate de M.S. și /sau conducătorul unității   
• activitatea – informatică cu profil medical

ACTIVITATEA DE STATISTICĂ MEDICALĂ

S-a  desfăşurat  conform  prevederilor  Legii  nr.226/2003,  privind
organizarea  si  funcţionarea  statisticii  oficiale  în  România  şi  a
Regulamentului de funcţionare a DSP.

Întrucât  legea  mai  sus  menţionată prevede  că personalul  din
serviciile  de  statistică răspunde  solidar  cu  conducatorul  unităţii  de
exactitatea  datelor  înscrise  in  dările  de  seamă statistice  şi  situaţiile
statistice  oficiale,  s-a  urmărit  în  permanenţă punerea  în  aplicare  a
prevederilor  legale  privind  evidenţele  primare  si  secundare  la  nivelul
tuturor unităţilor sanitare din judeţul Iaşi cît şi raportarea datelor solicitate
la termenele stabilite.

• În anul 2020, compartimentul a primit  şi  a prelucrat rapoarte de
activitate, morbiditate, personal, cheltuieli şi situaţii operative de la
16 spitale de stat şi  18  spitale private, 1 preventoriu, 1 Serviciu de
Ambulanta cu substaţii,  1 CTS, 1 IML, 17 ambulatorii  integrate, 3
ambulatorii  de  specialitate,peste  2000  cabinete  medicale
individuale, SRL, ONG. 

• S-a pus accentul ca raportarea tuturor activităţilor să fie conformă
cu structura de organizare avizată de M.S.

• Datele statistice colectate au fost verificate (logic  şi  matematic),
centralizate,  şi  transmise  la  termenele  prevăzute  în  calendarul
anual de predare a lucrarilor.

S-au asigurat datele statistice necesare cunoaşterii stării de 
sănătate a populaţiei din judeţul Iaşi şi informarea decidenţilor 
privind:
- fenomenele demografice,
- situaţia morbidităţii înregistrate la locuitorii judeţului,
- situaţiile privind activitatea unităţilor sanitare şi indicatorii specifici 
realizaţi.
- situaţii privind distribuţia personalului pe tipuri de unităţi (unităţi de stat -
unităţi private), personal pe grupe de vârstă, şi pe locuri de muncă.
- situaţii privind cheltuielile totale şi pentru medicamente pe spitale și 
secţii.
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• În  baza  rapoartelor  primite  de  la  unitățile  sanitare  din  județ s-a
întocmit lucrarea” SAN” Cercetare Statistică pentru anul 2019
pentru unitatile publice și private,  privind  resursele umane și
materiale folosite cât și activitățile desfășurate în domeniul medico-
sanitar,  lucrări  transmise la I.N.S.P.  și  MS - CNSISP -  Bucureşti la
termenele stabilite.

• S-a întocmit lucrarea “SINTEZA 2019” - centralizarea, corelarea şi
interpretarea  tuturor  datelor  statistice  privind  activităţile
desfăşurate  în  unităţile  medico-sanitare  din  judetul  Iaşi  –  lucrare
transmisăîn luna martie – MS - CNSISP - Bucureşti.

În baza protocolului dintre MS şi Institutul Naţional de Statistică s-a
efectuat codificarea buletinelor statistice de deces (aprox.1000 lunar)  şi
s-au prelucrat şi codificat:

- fişele de deces perinatal 
- fişele de deces 0-1 an 
- fişele de deces 1-4 ani

S-a  întocmit  și  completat  în  colaborare  cu Institutul  de  Medicină
Legală şi Registrul Decedaţilor prin Cauza de Moarte Violentă. 

Au  fost  prelucrate  datele  demografice  privind  natalitatea,
mortalitatea generală mortalitatea infantile pe localități, grupe de vârstă și
cauze de deces. 

ACTIVITĂȚI DESEMNATE  DE M.S.  
ȘI/ SAU CONDUCĂTORUL UNITĂȚII :

Activitatea  de  înregistrare  în  Registrul  Unic  Județean  a
Cabinetelor medicale - partea de secretariat - conform Legii 31/1992,
Ordonanța de Urgență nr. 124/ 1998 și a Ordinului MS nr.153/2003 astfel
în anul 2020 s-au prelucrat:
- 102 dosare (cabinete medicale, SCM, SRL, CMI; CMA etc) nou înființate
-  72  dosare  (cabinete  medicale,  SCM,  SRL,  CMI;  CMA  etc)  privind

înființare, schimbare sedii, înființare sedii secundare, etc
- 68 dosare dosare (cabinete medicale, SCM, SRL, CMI; CMA etc) privind

radieri sau suspendări a activității medicale.
Activitatea  de  înregistrare  a  medicilor  din  județul  Iași  în

Registrul Unic Județean și actualizarea permanentă a datelor personale
a  acestora,  concomitent  cu  acordarea  codurilor  de  parafă,  conform
Ordinului M.S nr.1059 / 2003 privind declararea nominală obligatorie  și
evidența medicilor.  S-au procesat datele personale pentru 502 medici  și
s-au acordat  aprox.118 coduri  de parafă.  Concomitent  s-a  continuat
verificarea datelor privind medicii din unitățile sanitare de stat și private
în colaborare cu serviciiile de resurse umane din unitățile medico-sanitare
publice și private.
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ACTIVITATEA DE  INFORMATICĂ

S-a  desfăşurat  în  conformitate  cu  prevederile  Ordinului  nr.  172
/1999 privind sistemul informaţional şi dezvoltarea sistemului Informatic
sanitar în România.

Colectivul  a supravegheat buna funcţionare celor  trei  servere ce
deservesc structura administrativă a DSP (server pentru poşta electronică
şi  internet,  server  pentru  aplicaţia  Legis,  server  baze  de  date  comun
pentru  serviciile  din  cele  doua  sedii  ale  DSP),  luând  imediat  măsurile
necesare în cazul funcţionarii defectuoase a acestora.

Permanent s-a păstrat legătura cu provider-ul de internet şi unitatea
care asigură service-ul pentru echipamentul de calcul din unitate pentru
rezolvarea, cât mai rapidă a problemelor de hard sau soft.

S-au furnizat adresele de e-mail pentru toate persoanele din DSP
care au solicitat acest serviciu.  

Zilnic s-a efectuat actualizarea bazei de date pentru aplicația Legis
de  care  beneficiază toate  serviciile  DSP,  neînregistrându-se  dificultăţi
privind buna funcţionare a acestei aplicaţii.

• S-a  menținut  colaborarea cu  INFOWORLD  și  s-a  asigurat  softul
necesar  pentru  cuantificarea  procedurilor  la  nivelul  cabinetelor
medicale  de  radiologie  și  imagistică medicală,  înregistrate  în
Registrul unic al unităților sanitare.

• S-a  asigurat  managementul  softului  proiectat  cu  resurse
proprii şi sunt în funcţiune aplicaţiile informatice proprii:

- REGISTRUL UNIC AL CABINETELOR MEDICALE JUDEŢEAN - care
asigură înregistrarea  cabinetelor  medicale,  actualizarea  permanentă a
datelor, cât şi extragerea datelor statistice solicitate de MS.

- REGISTRUL UNIC AL MEDICILOR DIN JUDEŢUL IAŞI  – care este
folosit  pentru  înregistrarea  medicilor,  unităţilor  sanitare  şi  actualizarea
periodică a datelor. 

- MIŞCAREA BOLNAVILOR SPITALIZAŢI - FIŞA DE EVALUARE este
destinată unităţilor spitalicești pentru  înregistrarea mişcării  bolnavilor pe
secţii, a zilelor de spitalizare, a deceselor  şi a cheltuielilor cu întocmirea
FIŞEI DE EVALUARE cu indicatorii specifici.

În  vederea  asigurării  unui  sistem informatic  unitar  s-au  asigurat
machetele  electronice  necesare  unităților  sanitare  (ambulatorii  și  cu
paturi):

-  Fişier  electronic  Activitatea,  Morbiditatea  și  Personalul  –
cab. medicale de familie, stomatologice, de specialitate,

-  Fişier  electronic  Dări  de seamă de Personal  integrate  cu
aplicaţia  Institului  Naţional  de Statistică -  SAN 2019 -  în colaborare cu
serviciile de resurse umane din unităţile, medico-sanitare.

ALTE ACTIVITATI  STABILITE DE CONDUCEREA UNITĂȚII
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• Colectivul a asigurat permanent primirea mesajelor email prin 
poşta electronică pe adresa oficiala a DSP Iasi,

• ACTIVITATI  COVID -  tot  ce s-a solicitat  de către  conducerea DSP
(date, adrese, note telefonice, centralizări de situații, etc).

CONCLUZII:
• În condițiile pandemiei întâpinăm unele greutăţi  întrucât  nu toate

unităţile  sanitare  răspund  cu  promptitudine solicitărilor
noastre, dar şi datorită faptului că instrucţiunile şi precizările primite
in  ultimul  timp  de  la  nivelul  MS  sunt  incomplete  şi  cu  reveniri
repetate.

• Este  necesară reintroducerea  controlului  operativ  al  evidenţelor
primare la nivelul  unităţilor  sanitare pentru a verifica exactitatea
datelor transmise în dările de seamă cât şi sensibilizarea conducerii
unităţilor  sanitare  privind  calitatea  lucrărilor  şi  respectarea
termenelor.

• În  cursul  anului  2020 s-a reușit  îmbunătățirea bazei  materiale  de
calcul  (achiziționare  de  echipamente  moderne  și  softuri)  însă se
întâmpină greutăți  în  activitatea  de  prelucrare  a  datelor  întrucât
Windows 7 – 10 nu mai permite rularea vechilor programe primite
anterior de la MS programe care încă mai rulează pe Windows XP și
care în viitor nu vor mai fi funcționale deoarece nu pot fi instalate
pe platforma noilor echipamente de calcul.

Propuneri:
Participarea  la  cursuri  de  pregătire  profesională specifice în

SĂNĂTATE PUBLICĂ, atât pentru personalul  propriu, cât și organizarea în
cursul anului 2021 a unui curs de perfectionare pentru statisticienii și
registratorii  din  unitățile  sanitare,  cu  acceptul  și  cu  sprijinul
CNSISP București.
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CAP. 12 - SERVICIUL DE CONTROL ÎN SĂNĂTATE PUBLICĂ –
COMPARTIMENTUL DE CONTROL AL FACTORILOR DE RISC DIN

MEDIUL DE VIAŢĂ ŞI DE MUNCĂ

Serviciul de Control în Sănătate Publică a funcţionat cu un număr de
24 angajaţi dintre care 1 inspector șef, 17 inspectori sanitari cl. I,
grad superior, 3 inspectori sanitari cl. I, grad asistent/principal şi
3 referenți cl. III, grad superior.

Activitatea pentru anul 2020, a avut urmatoarele coordonate:
1. Activitatea  de  control  şi  recontrol  în  toate  tipurile  de

unităţi  urmărind  acţiunile  tematice  recomandate  de
Ministerul Sănătăţii cât şi pe cele planificate pe plan local;

2. Activitatea de îndrumare şi consultanţă;
3. Activități  desfăşurate  în  vederea  gestionării  situaţiei

epidemiologice generate de infecția cu SARS-CoV-2/Covid
19;

4. Rezolvarea  reclamaţiilor  si  a  sesizărilor  primite  de  la
populaţie sau alte instituţii;

5. Activitatea  de  perfecţionare  şi  însuşire  a  noii  legislaţii
sanitare, odată cu aderarea României la U.E.;

6. Activități  specifice  Compartimentului  Operativ  pentru
Situații de Urgență din cadrul S.C.S.P. Iași.

1. Activitatea de control   ş  i recontrol  
În  cursul  anului  2020,  colectivul  D.C.S.P.  a  desfăşurat  un

număr de 2.898 de controale în unităţi de toate tipurile, după cum
urmează:  1.416 controale în unităţi  alimentare, 23 de controale privind
tratarea,  distribuţia  şi  calitatea sanitară a  apei  potabile,  207 controale
privind  zonele  de  locuit  şi  prestări  servicii,  210  controale  în  unităţi  de
învăţământ,  314  controale  în  unităţi  sanitare,  restul  fiind  controale  în
domeniul  cosmeticelor,  al  produselor biocide,  turismului,  saloanelor de
înfrumuseţare, etc. 

S-au efectuat un număr de 570 de controale privind conformitatea
produselor cosmetice și 1.241 de controale pe produse biocide.

În  unităţile  care  au  prezentat  neconformităţi  şi  unde  s-au  dispus
măsuri pe termen scurt sau mediu, s-au efectuat un număr de 57 acţiuni
de recontrol.

Au fost scoase din consum produse alimentare totalizând
32,8  l  şi  12,825  kg,  pentru  comercializarea  produselor  alimentare
nerecomandate  școlarilor  și  preșcolarilor  sau  pentru  etichetare
necorespunzătoare.

 Au  fost  scoase  de  la  comercializare  produse  biocide
totalizând 8.300,915 l și 6 kg, pentru lipsa avizării ca produse biocide
sau pentru etichetare necorespunzătoare.
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Au  fost  aplicate  127  de  sancţiuni   din  care  62  de
avertismente  şi  65  de  amenzi  contravenţionale  însumând
139.800 RON.

S-au emis 2 decizii de suspendare a activităţii.

Domeniu Nr.
controa

le

Nr.
recontro

ale

Nr.
avertismen

te

Nr.
amen

zi

Valoar
e

amenz
i RON

Nr.
suspendă

ri

Retrage
ri ASF

Apă potabilă 23 0 0 0 0 0 0

Turism 46 0 0 0 0 0 0

Mediul de 
viaţă al 
populaţiei

207 6 4 4 14.500 1 0

Tutun 0 0 0 0 0 0 0

Unități 
produse 
cosmetice

165 8 0 2 7.000 0

Saloane de 
înfrumuseţa
re

24 0 0 1 5.000 1 0

Biocide 462 14 7 3 3.600 0 0

Învăţământ 210 1 11 2 3.600 0 0

Unităţi 
sanitare

314 2 14 1 4.200 0 0

Deşeuri 
periculoase

7 0 0 0 0 0 0

POP şi 
PNDR

9 0 0 0 0 0 0

Ape de 
îmbăiere

15 0 2 5 9.300 0 0

Aliment 1.416 26 24 47 92.600 0 0

S-a desfăşurat activitate de control pe baza  acţiunilor tematice,
19 acțiuni stabilite de către M.S.  și  9 acțiuni tematice pe plan local.
Acţiunile  tematice  naționale  au vizat  respectarea legislaţiei  sanitare  în
vigoare dar şi verificarea punerii pe piaţă a unor produse neconforme.

Acțiunile tematice pe plan județean s-au desfăşurat în comun cu alte
instituţii locale:

- Verificarea respectării măsurilor recomandate pentru prevenirea
şi combaterea COVID-19 DSP Iași, IPJ Iași;

- Acţiune  de  verificare  a  respectării  măsurilor  de  prevenire  a
răspândirii infecţiei cu COVID-19 în obiective de toate tipurile -
Prefectură, IPJ, CJPC, IJJ;
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- Acţiuni  de  verificare  a  respectării  măsurilor  de  prevenire  a
răspândirii  infecţiei  cu  COVID-19  în  obiective  alimentare  -

DSP şi DSVSA;
- Acţiuni  de  verificare  a  respectării  măsurilor  de  prevenire  a

răspândirii  infecţiei  cu  COVID-19  în  instituţiile  publice  -
Prefectură, ITM, DSP;

- Ordinul  Instutuției  Prefectului  Nr.185/2020  privind  costituirea
Grupei de Coordonare a activităților de eveluare a riscurilor și de
stabilire  a  măsurilor  concrete  pentru  diminuarea  răspândirii
noului  coronavirus  COVID-19 la nivelul  Județului  Iași  -  ISU, IPJ,
ITPF, SJPI, IJJ, DSP, DSVSA, CJPC, ITM;

- Ordinul  Instutuției  Prefectului  Nr.5487/03.09.2020  pentru
aprobarea  măsurilor  de  organizare  a  activității  în  cadrul
unităților/instituțiilor de învățâmânt - ISU, ISJ, DSP; 

- Ordinul  nr.  389/2020  privind  efectuarea  de  controale  la
instituțiile  publice  și  primăriile  din  județul  Iași,  referitor  la
respectarea prevederilor Legii 55/2020, privind măsurile pentru
prevenirea  și  combaterea  efectelor  pandemiei  de  COVID-19  -
Instituția  Prefectului  Județului  Iași,  Inspectoratul  Județean  de
Poliție Iași, DSP Iași;

- Verificarea  respectării  prevederilor  Legii  62/2018  privind
combaterea  buruienii  ambrozia,  cu  reprezentanţi  ai  Direcţiei
Agricole şi ai Gărzii de Mediu Iaşi.

- Cu prilejul sărbătorilor pascale, comisie mixtă cu reprezentanţi ai
DSVSA Iaşi, CJPC Iasi.

Inspectorii  sanitari  au  efectuat  controale  şi  în  cadrul  sistemului
rapid de alertă pentru alimente  şi furaje (SRAAF) pentru rezolvarea a 3
evenimente notificate.

S-a căutat ca activitatea de control să fie adaptată nevoilor locale
îndreptându-se către obiective de larg interes pentru populaţie: asociaţii
de  proprietari,  unităţi  de  înfrumuseţare,  unităţi  de  învăţământ  şi  de
acordare a asistenţei medicale.

În urma acţiunilor de control se remarcă o îmbunătăţire a condiţiilor
de  igienă în  unităţile  verificate,  o  creştere  a  preocupării  agenţilor
economici  pentru  cunoaşterea  şi  respectarea  legislaţiei  sanitare  în
vigoare. 

2. Activitatea de îndrumare   ş  i consultan  ţă  
Au fost efectuate un număr  de  1.520 acţiuni de îndrumare  şi

consultanţă în:
a. Unităţile controlate. Scopul activităţii a fost cunoaşterea de

către  agenţii  economici  a  modului  legal  de  funcţionare  al
unităţilor, atât la autorizare cât  şi în ceea ce priveşte igiena
spaţiilor,  circuitele  funcţionale,  modul  de  păstrare  al
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produselor,  manopere  igienice,  igiena  personalului,
verificarea stării de sănătate şi a cunoştinţelor în domeniu.

b. Asigurarea  serviciului  de  permanență,  ca  urmare  a
Dispoziției nr. 46 / 25.02.2020 dispusă de DSP Iași. S-a oferit
consultanță în ceea ce privește: algoritmul de testare pentru
Covid  19,  condițiile  de  eliberare  a  concediilor  medicale  la
ieșirea  din  carantină/autoizolare,  criteriile  de
izolare/carantinare a  șoferilor de tir,  consilierea persoanelor
simptomatice aflate în autoizolare la domiciliu prin solicitarea
serviciului 112, gestionarea cazurilor persoanelor care nu au
respectat  măsurile  de  carantinare/autoizolare  impuse  de
ordonanțele militare, solicitarea autorităților locale în vederea
asigurarii  bunurilor  necesare  personelor  fără aparținători
aflate  în  regim  de  autoizolare,  informații  referitoare  la
instituirea măsurilor de carantinare/izolare pentru persoanele
asimptomatice  care  intenționau  să intre  pe  teritoriul
României,  gestionarea  cazurilor  persoanelor  care  nu  au
respectat  măsurile  de  autoizolare  impuse  de  legislația  în
vigoare, procedura de declarare și înregistrare în România a
copiilor născuți în altă țară și modul de obținere a derogării de
la  carantinarea  părinților  sosiți  în  țară pentru  acest  scop,
modul de obținere a derogărilor de la izolare a persoanelor
sosite din zona galbenă în  scopul  înmormântării  rudelor  de
grad  I  și  II,  informații  legate  de  condițiile  de  funcționare  a
cabinetelor  de  înfrumusețare  în  perioada  stării  de  alertă,
informații  legate  de  măsurile  de  carantinare/izolare  a
persoanelor  care  vin  din  străinătate  după data  de  14  mai,
solicitări  ale  pacienților  sau  aparținătorilor  privind
confirmarea/infirmarea  diagnosticului  de  Covid-19-
rezultatele testărilor.

3. Activit  ăț  i  desf  ăş  urate  în  vederea  gestion  ă  rii  situa  ţ  iei  
epidemiologice generate de infec  ț  ia cu SARS-CoV-2/Covid  
19

• Verificarea și avizarea spațiilor nominalizate de autoritatea locală
pentru carantinarea persoanelor sosite din zonele roșii;

• Efectuarea  triajului  epidemiologic  permanent  al  persoanelor
carantinate  la  cele  20  de  centre  de  carantină de  pe  raza
județului  Iași,  verificarea  meniurilor  acestora,  și  a  produselor
primite de la aparținători;

• Acțiuni de verificare permanentă a normelor igienico-sanitare în
centrele  de  carantină în  cadrul  planului  de  acțiuni  stabilit  de
Ministerul Sănătății, pentru limitarea îmbolnăvirilor cu coronavirus
COVID-19;
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• Solicitarea serviciilor de ambulanță pentru asigurarea asistenței
medicale de specialitate pentru persoanele aflate în carantină;

• Monitorizarea  zilnică a  persoanelor  carantinate  care  sunt  în
tratament pentru alte afecțiuni și asigurarea medicației specifice;

• Colaborarea cu Poliția Locală, Jandarmeria Iași în ceea ce privește
preluarea  persoanelor  ce  nu respectă autoizolarea  și  plasarea
acestora în centrele de carantină;

• Colaborarea  cu  I.S.U.  în  vederea  transportului  persoanelor
carantinate în alte județe de domiciliu;

• Raportarea  zilnică a  evidențelor  numărului  de  persoane
carantinate la C.J.C.C.I. și Prefectura Județului Iași;

• Monitorizarea  zilnică a  modului  de  gestionare  a  deșeurilor
periculoase produse în spațiile de carantină, verificarea modului
de ridicare, transport și incinerare de către firma autorizată;

• Supravegherea  acțiunilor  de   dezinfecție  a  spațiilor  de
carantinare, efectuate de firme autorizate;

• Efectuarea  triajului  epidemiologic  al  persoanelor  care  ies  din
carantină;

• Verificarea asigurării produselor biocide la centrele de carantină;
• Efectuarea  triajului  epidemiologic  al  persoanelor  venite  din

zonele galbene în punctul  de trecere terestră -  vama Sculeni,
vama  feroviară Ungheni  și  Aeroportul  Internațional  Iași,  cu
eliberarea deciziilor de carantină;

• Coordonarea și implementarea măsurilor de prevenire și limitare
a evenimentelor declarate urgență de sănătate publică județeană;

• Efectuarea de raportări privind măsuri de limitare a infectării cu
COVID-19 în rândul populației;

• Întocmirea de răspunsuri la adresele primite cu solicitări urgente;
• Realizare  anchete  epidemiologice  și  eliberare  decizii  de

carantină conform Dispoziției D.S.P. Iași nr. 273/25.09.2020;
• Participarea  în  comisiile  mixte  constituite  prin  Ordinul

Prefectului pentru activități de evaluare a riscurilor și de stabilire
a  măsurilor  concrete  pentru  diminuarea  răspândirii  noului
coronavirus – COVID-19 la nivelul județului Iași;

• Participarea la monitorizarea zilnică a secțiilor ATI COVID-19 din
județul  Iași  conform  adresei  MS  nr.  553/09.11.2020  pentru
aplicarea Ordinului MS nr. 1918/09.11.2020; 

• Activități  și  raportări  urgente,  solicitate  de  Comitetul  Județean
pentru Situații de Urgență Iași și ISU Iași; 

• Verificarea și stabilirea circuitelor funcționale în vederea avizării
pentru  unele  spitale/pavilione  cu  destinația  pacienți  COVID-19
pozitivi, precum și consultanță de specialitate în ceea ce privește
asigurarea  circuitelor  funcționale  și  de  primire  a  pacienților
dignosticați cu COVID-19;

80



• Menținerea legăturii permanente cu celelalte instituții și autorități
implicate în acțiunile de prevenire și limitare e îmbolnăvirilor cu
COVID-19.

4. Rezolvarea  sesiz  ă  rilor    ş  i  a  reclama  ţ  iilor  primite  de  la  
popula  ţ  ie  

În cursul anului 2020 s-au primit 522 reclamaţii scrise, care au
fost verificate în teren de către inspectorii de zonă şi la care s-au emis
răspunsuri scrise asupra măsurilor dispuse. Acestea au fost rezolvate în
proporţie  de  90%.  Există şi  sesizări  anonime  la  care  nu  s-a  putut  da
răspuns în scris.

Majoritatea sesizărilor au ca obiect mediul de viaţă al populaţiei  şi
deseori, deşi s-au efectuat verificări împreună cu alte instituţii cu atribuţii
de control, datorită vidului legislativ, nu au putut fi luate măsurile ce se
impuneau.

În cazul reclamaţiilor care au avut ca obiect probleme aparţinând
altor instituţii, acestea au fost sesizate de către S.C.S.P. în scris, pentru
soluţionare în termen.

5. Activitatea de perfec  ţ  ionare   ş  i însu  ş  ire a noii legisla  ţ  ii  
În paralel cu activitatea curentă de control, în cadrul  şedinţelor de

lucru  săptămânale,  personalul  a  luat  la  cunoştinţă de  noile  prevederi
legislative, au fost discutate  şi clarificate articole de lege , pentru a le
aplica în mod unitar.

Baza legislativă existentă în serviciu a fost permanent completată
cu noutăţile apărute, întreg personalul având acces la aceasta.

6. Activit  ăț  i  specifice  Compartimentului  Operativ  pentru  
Situa  ț  ii de Urgen  ță   din cadrul S.C.S.P. Ia  ș  i  

 S-a  asigurat  informarea  unităților  sanitare  cu  paturi  și  a
Serviciului  Județean  de  Ambulanță Iași,  privind  modelele  de
raportare,  transmise de Ministerul  Sănătății  –  COSU,  precum  și
ritmul  de  transmitere  a  acestor  raportări,  referitoare  la
evenimentele specifice perioadei de vară. Totodată, aceste date
au  fost  centralizate  și  transmise  zilnic  către  Centrul  Operativ
pentru Situații de Urgență din cadrul Ministerului Sănătății;

 S-au  transmis  către  toate  unitățile  sanitare  cu  paturi  și  către
Serviciul  de Ambulanţă Judeţean Iași  avertizările  meteorologice
vizând fenomene meteo extreme, comunicate către DSP Iași de
Comitetul Județean pentru Situații de Urgență și ANM, în vederea
luării  măsurilor  ce  se  impun  pentru  asigurarea  asistenţei
medicale;

 De asemenea,  s-au transmis  zilnic,  pe  toată perioada,  situații
operative  privind  datele  specifice  solicitate  de  către  Centrul
Operativ  pentru  Situații  de  Urgență din  cadrul  Ministerului
Sănătății.

81



 S-a  elaborat  și  semnat  Protocol  de  colaborare
nr.36858/08.12.2020  între  DSP,  Spitalul  Clinic  Județean  de
Urgențe ,,Sf.Spiridon” Iași, Direcția Generală de Asistență Socială
și Protecția Copilului Iasi, Direcția de Asistență Socială Iași, Poliția
Locală Iași,  Serviciul  de  Ambulanță Județean Iași,  Inspectoratul
Județean  de  Jandarmi  Iași  pentru  evitarea  supraaglomerarii
spatiilor  dedicate  actului  medical  de  catre  persoane aflate  în
dificultate, respectiv persoane fără adăpost  și/sau persoane ale
străzii;

 S-a  elaborat  și  semnat  Protocol  de  Colaborare  nr.
36859/08.12.2020  între  DSP,  Spitalul  Clinic  Județean  de
Urgente ,,Sf.Spiridon” Iași – UPU/SMURD Iași, Spitalul Clinic Dr.
C.I.Parhon, Spitalul Clinic de Recuperare Iași, Spitalul Orășenesc
Hârlau, Spitalul Municipal  Pașcani pentru punerea la dispozitia
UPU  Spiridon  a  unui  număr  de  paturi  pentru  evitarea
supraaglomerării  spațiilor  afectate  actului  medical  de  catre
persoanele aflate în dificultate, respectiv persoane fără adapost
și/sau persoane ale străzii;

 S-a  elaborat  și  semnat  Protocol  de  Colaborare  nr.
36857/08.12.2020  între  DSP,  Spitalul  Clinic  Județean  de
Urgențe ,,Sf.Spiridon” Iași, Spitalul Clinic ,,Dr. C.I.Parhon” Iași, SC
Fresenius Nephrocare Romania, SC Nefrocare MS  și Centrul de
Dializă DMD  privind  asigurarea  continuității  procedurilor  de
dializă în cazul persoanelor diagnosticate cu insuficiență renală
cronică în perioada sezonului rece;

 S-au  centralizat  și  transmis  zilnic  datele  privind  situația
hipotermiilor  și  deceselor  cauzate  de  hipotermii  către  Centrul
Operativ  pentru  Situații  de  Urgență,  conform  machetei  de
raportare primite de la Ministerul Sănătății;

 A fost autorizată Ambulanța ”4 YOU MED” Iași 
 A  fost  organizată comisia  și  inspecția  pentru  autorizarea

Ambulanței ,,Providența”, finalizată cu raport de inspecție unde
au fost trecute constatările  și  recomandarile,  urmând ca după
obținerea  avizelor  ANMDM,  a  înmatriculării  definitive  a
ambulanțelor  și  a  rezolvării  recomadărilor,  DSP  Iași  să verifice
dacă acestea  corespund  cu  legislația  în  vigoare  și  va  emite
Autorizația de funcționare pe o perioadă de 3 ani;

 S-a vizat  programul  lunar  al  gărzilor  efectuate  în  centrele  de
permanenţă în concordanţă cu dispoziţiile emise privind echipele
de  gardă (medic  și  asistent  medical)  și  au  fost  trimise  toate
graficele de gărzi  vizate de DSP Iași  catre CJAS Iași  (perioada
ianuarie – martie 2020); 
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 Au  fost  operate  modificări  în  componența  centrelor  de
permanență, conform solicitărilor emise de către coordonatorii CP
(perioada ianuarie – martie 2020, noiembrie 2020);

 Au  fost  calculați  indicatorii  de  eficiență pentru  trim  IV  2019,
conform raportărilor  transmise de către  coordonatorii  CP  și  au
fost  trimise  datele  la  Ministerul  Sanatății,  în  conformitate  cu
prevederile art. 30 (lit.h si lit.j), art. 40, art. 41 (alin.2) și art. 42
din Ordinul comun nr. 697/112/2011 privind aprobarea Normelor
metodologice  cu  privire  la  asigurarea  asistenței  medicale
primare prin centrele de permanență;

 S-au  colectat  și  pus  la  dispoziție  datele  centralizate  pentru
macheta SAN 2019 pentru centrele de permanență din județul
Iași (nr. consultații și nr. tratamente în urban și rural pe categorii
de vârste);

 S-au primit  și  verificat 74 dosare depuse pentru eliberare cod
parafă, duplicat cod parafă sau inactivare cod parafă (ianuarie –
februarie 2020);

 S-au  colectat  și  pus  la  dispozitie  datele  centralizate  pentru
machete SAN farmacii  (nr.farmacii/drogherii  rural  și  urban, nr.
farmaciști  și  asistenți  farmacie  urban/rural,  nr.  farmaciști  și
asistenți  farmacie în  farmacii  circuit  deschis  și  farmacii  circuit
închis, nr. farmaciști și asistenți farmacie pe sexe și categorii de
varsta);

 Participare  la  Inspectoratul  pentru  Situații  de  Urgență ,,Mihail
Grigore  Sturdza”  Iași  la  discuțiile  din  cadrul  Conferinței  de
Planificare  a  exercițiului  de  conducere  fără acțiuni  în  teren  –
EXCON, care viza tipul  de risc principal  ,,inundații”,  precum  și
riscul asociat ,,poluari accidentale ale cursurilor de apă”, în baza
prevederilor  Planului  cu  principalele  activități  al  Comitetului
Județean pentru Situații  de Urgență pentru anul 2020, HGR nr.
557/2016 privind managementul tipurilor de risc; 

 S-a transmis către ISUJ Iași, în contextul activităților specific de
limitare  a  efectelor  negative  produse  de  fenomenele
meteorologice  periculoase  în  perioada  sezonului  rece  2020-
2021,  listele  centralizate  la  nivelul  județului  Iași  cu  datele
persoanelor care necesită dializă și  situația gravidelor aflate în
ultimul trimestru de sarcina din cele 8 zone cu risc major de
înzăpezire;

 S-a  purtat  corespondență cu  Inspectoratul  pentru  Situații  de
Urgență ,,Mihail Grigore Sturdza” Iași privind:

o datele  actualizate  privind  instituțiile  specializate  în
tratarea bolilor infecțioase și obiectivele de risc biologic de
pe raza județului Iași;
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o lista  actualizată a  furnizorilor  de  servicii  de  asistență

medicală de  urgență prespitalicească și  de  transport
medical asistat, consultații de urgență și transport sanitar
neasistat în regim privat, precum și ambulanțele autorizate
în regim privat la nivelul DSP Iași.

 S-au analizat dosarele de anchete epidemiologice și s-au eliberat
176  adeverințe  solicitate  de  către  medicii  de  familie  pentru
concediile  medicale ale persoanelor izolate sau carantinate în
perioada  de  vid  legislativ,  03.07-21.07.2020,  în  contextul
epidemiologic actual al infecției cu noul coronavirus;

 S-a purtat corespondența între DSP Iași, spitalele din municipiul
Iași  și  Primaria  Municipiului  Iași  și  s-a  asigurat  cazarea
personalului  medical  care  a  solicitat  relocarea  în  spațiile  de
cazare  puse  la  dispoziție  de  autoritățile  locale  în  contextul
epidemiologic actual al infecției cu noul coronavirus;

 S-a  elaborat  Procedura  Operațională privind  organizarea
centrelor  de  carantină instituționalizată Cod:  P.S.25,  în
concordanța cu legislația din momentul  elaborării,  în contextul
epidemiologic actual al infecției cu noul coronavirus;

 Raportarea zilnică către Comitetul Județean pentru Conducerea și
Coordonarea  Intervenției  Iași,  a  machetelor  privind  stocurile
medicale actualizate la nivelul DSP Iași  și a misiunilor efectuate
de  către  Compartimentul  de  Supraveghere  Epidemiologică și
Control  Boli  Transmisibile  și  Serviciul  de  Control  în  Sănătate
Publică,  în  contextul  epidemiologic  actual  al  infecției  cu  noul
coronavirus;

 Participare în comisia mixtă de verificare și îndrumare a stadiului
pregătirii din 16 unități de învățământ din județul Iași, împreună cu
reprezentanți ai Prefecturii  Iași, Inspectoratul pentru Situații de
Urgență Iași  și  Inspectoratul  Școlar  Iași  conform  Ordin  comun
5487/1494/2020, în contextul epidemiologic actual al infecției cu
noul coronavirus;

 S-au analizat dosarele solicitanților și s-au eliberat în colaborare
cu  Inspectoratul  Județean  pentru  Situații  de  Urgență Iași  și
Comitetul  Județean  pentru  Conducerea  și  Coordonarea
Intervenției  Iași  peste  700  decizii  de  derogare  de  la  măsura
carantinării;

 Participare ca  și  reprezentant DSP Iași  la sedințele Comitetului
Local pentru Situații de Urgență Iași (în contextul epidemiologic
actual al infecției cu noul coronavirus)  și la sedința Comitetului
Județean  pentru  Situații  de  Urgență Iași  unde  s-au  prezentat
măsurile  pe  care   DSP  Iași  le-a  luat  în  contextul  pregătirilor
pentru sezonul rece 2020-2021;
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 S-a purtat  corespondența  și  s-a  răspuns solicitărilor  venite  din
partea  instituțiilor  publice  în  județul  Iași  sau  din  partea
persoanelor fizice în contextul epidemiologic actual al infecției
cu noul coronavirus.

Aspecte pozitive
1. Realizarea  obiectivelor propuse pentru anul 2020.
2. Gestionarea  eficientă a  activităților  de  evaluare  a  riscurilor  și  de

stabilire a măsurilor concrete pentru diminuarea răspândirii infecției
cu SARS-CoV-2.

3. Un  număr  mare  de  agenţi  economici  şi-au  însuşit  prevederile
legislative şi funcţionează cu respectarea normelor de igienă.

Principalele disfunc  ţ  ionalit  ăţ  i constatate în 2020  
1. Volumul extrem de mare de muncă, determinat de acțiunile impuse

de situația epidemiologică excepțională, alături de celelalte atribuții
din fișa individuală de post, ceea ce a generat multiple activități, cu
multe  subactivități,  necesitând  prezența  angajaților  la  serviciu,
peste programul normal de lucru.

2. Numărul  mare de acţiuni  tematice  şi  suprapunerea lor în aceeaşi
perioadă de  timp,  fapt  ce  nu  a  permis  acoperirea  tuturor
obiectivelor/acţiunilor.

CAP. 13 - COMPARTIMENTUL DE SUPRAVEGHERE
EPIDEMIOLOGICĂ ŞI CONTROL BOLI TRANSMISIBILE

Programe derulate :
1. Programul Naţional de Vaccinări.
2. Programul naţional de supraveghere şi control al bolilor 

transmisibile prioritare.
3. Programul naţional de prevenire, supraveghere şi control al infecţiei

HIV.
4. Programul naţional de prevenire, supraveghere şi control al 

tuberculozei.
5. Programul naţional de supraveghere şi limitare a infecţiilor asociate 

asistentei medicale si a rezistentei microbiene şi monitorizarea 
utilizării antibioticelor.

1. Programul Naţional de Vaccinări
În  vederea  desfășurării  campaniilor  de  imunizare  s-a  întocmit  și

transmis  către  Ministerul  Sănătăţii  şi  Centrul  Naţional  pentru
Supravegherea  şi Controlul Bolilor Transmisibile (CNSCBT), la termenele
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solicitate,  necesarul  de  vaccinuri  stabilit  conform  calendarului  de
vaccinare în vigoare. 

Pe  baza  raportărilor  efectuate  de  către  medicii  vaccinatori  şi  a
verificărilor  lunare  privind  corectitudinea  datelor,  s-au  centralizat
realizările fiecărei campanii de imunizare şi stocurile de vaccin disponibile.
Rezultatele campaniilor de vaccinare din judeţul Iaşi în anul 2020

pentru 11 luni
       Tip de

vaccin
Număr doze
administrate

Tip de vaccin Număr
doze

administr
ate

BCG 7.617 ROR 15.763
VHB pediatric 7.604 DTPa 7.193
DTPa-VPI 8.473 Pneumococic 18.723
DTPa-VPI-Hib-HB 18.908  Antigripal 108.692

În  anul   2020  s-a  continuat  colaborarea   cu  medicii  de  familie,
asistenții comunitari  și mediatorii rromi din comunele Dancu, Ciohorani,
Țibana, Popești, Voinești,Tomești și din Podu-Iloaiei în vederea identificării
comunităților cu mai mulți restanțieri și recuperarea acestora.

În  conformitate  cu  metodologia  stabilită de  CNSCBT  în  lunile
februarie  şi  august  2020  s-au  desfaşurat  anchetele  de  estimare  a
acoperirii vaccinale, prin colectarea datelor de la toți medicii vaccinatori
din județ.

În  luna  februarie  2020  s-au  investigat  antecedentele  vaccinale
pentru 359 copii din mediul urban, în vârstă de 18 luni  și 318 copii din
rural, precum și pentru ROR la născuții din anul 2014: 2.985 din urban și
3.589 din rural. De asemenea, s-au centralizat antecedentele pentru  dT
la născuții în anul 2005: urban – 2.992 și în rural – 4.989.

În luna august 2020 s-au estimat acoperirile vaccinale la 624 copii
de 12 luni și 687 copii de 18 luni.

Analiza rezultatelor activităţii de estimare a acoperirii vaccinale la
vârsta de 18 luni (copii născuţi în luna iulie 2018) evidenţiază valori între
87,18%  și  97,77 % pentru diferitele tipuri  de vaccin  și   75-76% pentru
vârsta de 6 ani și 14 ani.

În  contextul  evoluției  pandemiei  cu  infecția  cu  SARS-CoV-2,  la
sfârșitul  lunii  decembrie  2020  a  debutat  în  județul  Iași  campania  de
vaccinare  cu  faza  0,  vaccinarea  personalului  din  Spitalul  de  Boli
Infecțioase  Iași  și  faza  1  vaccinarea  personalului  medical  din  unitățile
sanitare cu paturi. În perioada 27-31.12 2020 au fost vaccinate 338 cadre
medicale,  înregistrându-se doar  o  doză de vaccin  pierdută și  fără a  se
semnala reacții adverse postvaccinale.

2. Programul  naţional  de  supraveghere  şi  control  al  bolilor
transmisibile prioritare.

86



Pe  parcursul  anului  2020  s-au  realizat  toate  activităţile  de
supraveghere a bolilor transmisibile (culegerea pasivă şi activă a datelor
de  la  toţi  furnizorii  de  servicii  medicale  din  judeţ,  validarea,  analiza,
interpretarea  şi raportarea datelor), conform  HG nr. 589/2007, Ord. MS
nr. 1466/2008  şi  metodologiile specifice de supraveghere elaborate de
Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile. 

Supravegherea infecţiilor respiratorii acute  şi a gripei a evidenţiat
un vârf  de morbiditate  în  luna februarie,  când s-au înregistrat  50.657
cazuri  de  infecții  acute  de  căi  respiratorii  superioare,  inferioare  și
pneumonii. Concomitent, s-a înregistrat și cel mai mare număr de cazuri
de îmbolnăvire prin gripă – 925 cazuri.
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În cadrul supravegherii infecţiilor respiratorii acute și a studiului I-
MOVE, în anul 2020 s-au recoltat un număr de 240 de probe de exudat
nazo-faringian  pentru  diagnosticul  virusologic,  din  care  28  au  fost
pozitive pentru gripă tip A (12 pentru subtip AH3 și16 pentru subtip AH1)
și 49 pentru gripa tip B.
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Tabel probe recoltate în cadrul supravegherii SARI 2020
Luna Număr

probe
Probe cu
rezultat
pozitiv

Virus
gripal tip

AH1

Virus
gripal tip

AH3

Virus
gripal tip

A

Virus
gripal tip

B
Ianuarie 18 7 1 5 0 1
Februarie 24 15 11 1 2 1
Martie 7 2 0 0 0 2
Aprilie 0 0 0 0 0 0
Total 49 24 12 6 2 4

Tabel probe recoltate în cadrul supravegherii GRIPEI 2020
Luna Număr

probe
Probe cu
rezultat
pozitiv

Virus
gripal tip

AH1

Virus
gripal tip

AH3

Virus
gripal tip

B
Ianuarie 40 23 7 6 10
Februari
e

59 48 8 4 36

Martie 10 6 1 2 3
Aprilie 1 0 0 0 0
Total 110 77 16 12 49

Tabel probe recoltate în cadrul supravegherii IMOVE+ 2020
Luna Număr

probe
Probe cu
rezultat
pozitiv

Virus
gripal tip

AH1

Virus
gripal tip

AH3

Virus
gripal tip

B
Ianuarie 23 5 2 1 2
Februari
e

40 19 11 7 1

Martie 18 7 3 3 1
Aprilie 0 0 0 0 0
Total 81 31 16 11 4

În sezonul 2020 au fost investigați doar 2 pacienți din județul Iasi
pentru infecția cu virusul West Nile, ambele cazuri fiind infirmate. Nu a
fost necesară analiza de risc  și impunerea unor măsuri de către diverse
entități. 

În anul 2020 s-au înregistrat 7 cazuri de hepatită acută tip A, cu 70
mai puține ca în anul precedent, din care 1 caz în trimestrul I (mediul
urban) și 6 cazuri în trimestrul IV al anului. Aceste 6 cazuri s-au constituit
într-un  focar  în  localitatea  Tomesti,  apărute  în  familii  vecine/rude  (1
familie cu 3 cazuri, 1 familie cu 2 cazuri, 1 familie cu 1 caz) raportat pe
27.11.2020. Grupele de vârstă afectate: 5-9ani = 2 cazuri, 10-14 ani =
3 cazuri și 15-19 ani = 2 cazuri. Nu s-a administrat vaccin.

Au existat 56 suspiciuni de scarlatină din care 39 de cazuri au fost
confirmate  cu  Streptococ  beta-hemolitic  grup A,  iar  17  cazuri  au  fost
infirmate. Nu s-au înregistrat focare.

În cadrul  supravegherii  bolii  diareice acute, în anul 2020 au fost
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raportate 5.602 cazuri, cu o valoare maxima înregistrata în luna iulie.
Investigațiile  de  laborator  au  fost  pozitive  pentru  un  număr  de

1.377  cazuri,  din  care  1.088  (19,42  %)  pentru  Giardia,  175  (3,12  %)
pentru Rotavirus, 13 (0,23 %) pentru Campylobacter, 93 (1,66 %) pentru
Salmonella, 4 (0,07 %) pentru Yersinia, 4 (0,07 %) pentru Shigella. 
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Principala  activitate  din  anul  2020  a  compartimentului  a
fost supravegherea, controlul și combaterea pandemiei cu virusul
SARS-CoV-2. Începând cu luna martie când au apărut primele cazuri de
îmbolnăvire  în  județul  Iași,  întreg colectivul  a alocat  timpul  de lucru  a
efectuat:
-  anchete  epidemiologice  pentru  stabilirea  contacților  direcți  ai
cazurilor confirmate și măsurile care se impun;
- testarea contacților simptomatici ai cazurilor confirmate;
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-  testări  ale personalului  și  beneficiarilor  din instituțiile  de ocrotire  a
persoanelor vulnerabile (cămine de bătrâni);
- monitorizarea și raportarea cazurilor confirmate internate, evoluția lor
zilnică;
- raportarea numărului de teste efectuate (positive și negative);
-  raportarea  contacților  direcți  depistați  și  la  care  s-a  recomandat
izolarea la domiciliu;
- triajul epidemiologic al persoanelor venite din străinătate la aeroprt
(persoane de la compartimentul factorilor de risc din mediul de viață și
muncă) conform precizărilor INSP;
- raportările privind numărul persoanelor carantinate în spațiile puse la
dispoziție de autoritățile locale;
- urmărirea evoluției  și actualizarea permanentă a focarelor apărute în
diverse  unități  sanitare,  centre  rezidențiale  sau  instituții  de  diverse
profile.
- au fost întocmite referate de necesitate  pentru achiziția de materiale
sanitare, echipamente de protecție și  dezinfectanți pentru prevenirea și
combaterea epidemiei Corvid 19.

Compartimentul  de  Epidemiologie  si  Compartimentul  pentru
Situații  de  Urgență a  reevaluat,  monitorizat  și  transmis  zilnic  pe
platforma alerta.ms.ro - necesarul  și stocurile de materiale sanitare,
echipamente de protecție și dezinfectanți.

Numărul total de cazuri de îmbolnăvire în 2020 a fost de 26.808 cu
minim în luna martie și maxim în luna noiembrie.
Evoluția cazurilor noi de îmbolnăvire cu SARS CoV-2 în anul 2020 = 
26808

luna
marti
e

aprili
e

ma
i

iuni
e

iuli
e

augu
st

septemb
rie

octombr
ie

noiembr
ie

decemb
rie

nr. 
cazuri 37 246

29
0

40
9

59
9

1.48
0 1.941 5.700 9.304 6.802

În vederea depistării  cazurilor  noi  de îmbolnăvire cu SARS-CoV-2,
conform  metodologiei  de  supraveghere  elaborată de  CNSCBT-INSP
București,  s-au  efectuat  195250  teste  PCR,  capacitatea  de  testare
crescând începând cu luna mai (13.380 teste) și atingând un vârf în luna
noiembrie 2020 (49.668 teste).

Nr. teste efectuate = 195.250
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Se remarcă creșterea numărului de cazuri de îmbolnăvire odată cu
ridicarea  stării  de  urgență,  relaxarea  restricțiilor  impuse  de  autorități,
coroborate  cu  vidul  legislativ  din  luna  iulie,  precum  și  revenirea
angajaților  la  serviciu după efectuarea concediilor  de odihnă.  Creșterea
capacității de testare a influențat semnificativ depistarea cazurilor noi.

Odată cu creșterea numărului de cazuri de îmbolnăvire a crescut și
numărul de decese.
Nr. decese = 
453
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Numărul  focarelor  de  îmbolnăvire  cu  SARS-CoV-2  depistate  și
supravegheate  a  fost  de  217  din  care:82  în  unități  medico-sanitare
(43,3%),  43  în  centre  rezidențiale  (22,7%),  21  în  unități  de  producție
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(11,1%),  3 în unități  de învățământ (1,58%),  40 în alte tipuri  de unități
(21,16%).

Nr. focare = 217
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Pe tot parcursul anului 2020 nu s-au mai înregistrat în județul Iași
alte focare de boală transmisibilă cu excepția celui de hepatită virală A,
precizat anterior.

Începând cu luna iulie când legislația a impus emiterea deciziilor de
carantină pentru  contacții  cazurilor  confirmate,  au  fost  emise  26114
documente, ceea ce a însemnat un efort suplimentar pentru salariați.

Nr. decizii de carantină emise = 26.114

luna
martie – august 
2020

septemb
rie

octombri
e

noiembri
e decembrie

nr. 
carantinați 520 2.862 5.249 9.746 7.737

A fost impusă carantina zonală pentru satele Ciurea și Lunca Cetățuii
din comuna Ciurea  și pentru satul Aroneanu din comuna Aroneanu, jud.
Iași.

1. Programul naţional de prevenire, supraveghere şi control al 
infecţiei HIV.
În cadrul Programul naţional de prevenire, supraveghere şi control al

infecţiei HIV s-au efectuat în judeţul Iaşi în anul 2020 un număr de 39.683
testări HIV, cu o medie lunara de 3.306 testări, dublu față de anul 2019.
Din  totalul  testarilor  HIV  un  procent  de  41,91%  reprezintă testările
efectuate pentru depistarea infecţiei la gravide. 

Date privind testările HIV
efectuate în anul 2020 în județul Iași

Categoria
Trimestrul

I
Trimestrul

II
Trimestrul

III
Trimestrul

IV
An

2020

DSP și 
maternități

4.237 2.979 4.614 4.805
16.63

5
Centrul 
Regional de 
Transfuzii

2.727 2.210 2.971 3.295
11.20

3

Alte laboratoare 3.785 2.253 2.598 3.209
11.84

5

Total: 10.749 7.442 10.183 11.309
39.68

3

În perioada ianuarie-decembrie 2020 au fost depistate 22 de cazuri
noi de infecţie HIV din care 19 cu domiciliul  stabil în judeţul Iaşi.  Nouă
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cazuri au fost testate în scopul stabilirii diagnosticului (40%), 3 la cerere
(13,7%),  7  din  categoria  MSM (31,8%)  și  2  persoane expuse (contact
HIV).

Faţă de anul 2019, când s-au înregistrat un număr de 40 de cazuri
de infecţii cu transmitere sexuală (ITS), în acest an s-au raportat 21 de
cazuri,  din  care 20 de sifilis  (recent  și  14 de sifilis  tardiv  și  o  infecție
gonococică. Analiza distribuției pe grupe de vârstă evidențiază o afectare
mai importantă a grupei de vârstă 20-24 de ani.  

Repartiţia pe grupe de vârstă a cazurilor de infecţie cu
transmitere sexuală

depistate în judeţul Iaşi în anul 2020
Categoria/
ITS

Total Nr. cazuri pe grupe de vârstă (ani)
15-19 20-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 75-84

Sifilis recent 13 0 5 3 2 2 1 0 0

Sifilis tardiv 7 0 2 1 2 1 0 0 1

Total : 20 0 7 4 4 3 1 0 1

1. Programul naţional de supraveghere  şi limitare a infecţiilor
asociate  asistenței  medicale  și  a  rezistenței  microbiene  şi
monitorizarea utilizării antibioticelor.
În  perioada  ianuarie  -  noiembrie  2020  în  cadrul  Programului

naţional  de  supraveghere  şi  limitare  a  infecţiilor  asociate  asistenței
medicale și a rezistenței microbiene, precum și de monitorizare a utilizării
antibioticelor s-au raportat în judeţul Iaşi  un număr de 2.287 cazuri de
infecţii asociate asistenței medicale, față de 2.538 cazuri în anul 2019.

Analiza  datelor  obţinute  în  cadrul  supravegherii  de  rutină a
infecţiilor asociate asistentei medicale evidenţiază cele mai ridicate valori
ale incidenţei în secţiile de urologie (1,35 %), chirurgie (2,22 %) si ATI
(1,92 %) şi o pondere mai crescută a infecţiilor digestive (17 % din total),
infecţiilor urinare (15,39 % din total), infecţiilor respiratorii (32,66 % din
total) şi infecţiilor de plaga chirurgicala (10,75 % din total) .
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Probleme identificate și dificultăți întâmpinate în activitate:
1. Existența  în  farmacie  a  unui  stoc  mare  de  vaccin  împotriva

hepatitei  A,  respectiv  444  doze  din  care:  112  doze  Avaxim  cu
termen de expirare 03.2021  și 332 Havrix cu termen de expirare
31.08.2021 în condițiile în care cazurile de îmbolnăvire au scăzut
foarte mult și nu putem estima gradul de utilizare al acestuia până
la data expirării.

2. Raportarea neunitară de către medicii de familie și spitale a datelor
pentru supravegherea bolilor transmisibile deși există formulare tip
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pe  care  s-a  solicitat  raportarea.  Acest  fapt  îngreunează
centralizarea și analiza datelor colectate.

3. Neraportarea la termenele stabilite a datelor de supraveghere. În
contextul pandemiei, în ultimele 2 luni au existat spitale care nu au
raportat datele privind IAAM la termenele stabilite.

4. Efectuarea  anchetelor  epidemiologice  și  emiterea  deciziilor  de
izolare/carantinare  au  reprezentat  o  mare  dificultate  pentru
personalul  insuficient  numeric.  Această disfuncționalitate  a  fost
remediată prin angajarea și/sau detașarea de personal suplimentar,
dar  și  prin  implementarea  unor  modalități  informatice  care  au
simplificat aceste  activități.

5. Lipsa  testelor  Elisa  necesare  pentru  testarea  HIV,  cu  toate
demersurile necesare la forurile competente.  

Propuneri pentru îmbunătățirea activității:
1. Revizuirea  modului  de  colectare  informatizată  a  datelor  de

supraveghere a bolilor transmisibile și a rezultatelor campaniilor de
vaccinare lunară într-un sistem care să permită depistarea facilă a
celor  care  nu  raportează,  să realizeze  centralizarea  automată a
datelor și care să permită extragerea de rapoarte.
Necesar:  colaborarea  cu  un  specialist  IT  și  ulterior  instruirea

personalului angajat.
2. Aprovizionarea etapizată cu produse vaccinale altele decât cele din

programul national de imunizări, pentru a evita expirarea acestora
în depozitul instituției.
Necesar:  evaluarea corectă a  nevoilor  și  colaborarea cu serviciul
economic în ceea ce privește alocările bugetare.

3. În conformitate cu Ord. M.S. 1030/2010, simplificarea și optimizarea
procedurii de reglementare sanitară a obiectivelor.
Necesar: consultarea cu serviciul juridic.

4. Participarea  inclusiv  a  asitenților  medicali  din  compartiment  la
instruiri de specialitate organizate la nivel județean sau national.

5. În  cazul  în  care  organigrama  instituției  permite,  menținerea  în
cadrul compartimentului a unora dintre cei angajați temporar, pe
perioada stării de alertă.

6. Considerăm absolut necesară renovarea/igienizarea tuturor spațiilor
ocupate de compartiment.
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CAP. 14 - COLECTIVUL DE IGIENA MEDIULUI

             Activitatea colectivului s-a realizat de catre un medic  și 3
asistenți de igienă și a cuprins următoarele:

 Coordonarea  și  implementarea  activităților  specifice  sintezelor
derulate în cadrul Programului Național de Sănătate II (10 sinteze).

Supravegherea calității  apei potabile din zonele urbane  și
rurale

Supravegherea calității apei potabile din zonele urbane și rurale, atât la
nivelul stațiilor de tratare, cât și la consumator, pe baza unui plan zilnic,
a reprezentat o prioritate,  înregistrându-se  2.898 probe recoltate,  din
care  2.689 la  instalații  centrale,  având un procentaj  de  8,55%  probe
necorespunzătoare chimic și 2,41% bacteriologic și 209 la instalații locale
–  fântâni,  având  un  procentaj  de  55,02%  probe  necorespunzătoare
chimic și 70,33%probe necorespunzătoare bacteriologic.

Activitatea  de  monitorizare  a  calității  apei  din  zonele  rurale  a
cunoscut o intensificare în perioada de vară (secetă), subliniem însă că
autoritățile locale nu au răspuns decât în proporție de 2.0% demersurilor
noastre de implicare în supravegherea, întreținerea și controlul surselor
locale de apă (fântâni, izvoare).

În  cadrul  Programului  Național  de  Sănătate  II  conform  sintezei
„Screening-ul  calității  apei  de  fântână și  a  apei  arteziene  de  utilizare
publică” au fost  recoltate  și  analizate un număr  de 62 probe apă din
surse  locale  de  pe  teritoriul  a  12  comune  fără surse  alternative  de
aprovizionare cu apă potabilăși din sursele de apă cuprinse în anchetele
efectuate  în  cazul  intoxicațiilor  acute  cu  nitrați.  Primăriile  acestor
comune au fost înștiințate despre nepotabilitatea acestor ape și măsurile
de avertizare a populației care trebuie luate. În cazul intoxicațiilor acute
cu  nitrați  au  fost  înștiințați  și  medicii  de  familie  cărora  le-au  fost
distribuite  și  materiale de educație sanitară privind consumul apei din
sursele de apă locale.

   Supravegherea continuă a calității factorilor de mediu  a făcut ca
de 19 ani în județ să nu se înregistreze nici un episod de epidemie hidrică
sau poluare accidentală a mediului.
          Monitorizarea intoxicațiilor acute cu nitrați.
Numărul total al intoxicațiilor acute cu nitrați la populația 0-1 an a fost de
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3cazuri în mediul  rural,  au fost efectuate anchetele epidemiologice si
analizate probele de apa implicate in determinarea bolii.

Supravegherea calității aerului atmosferic.
Au  fost  derulate  acțiunile  prevăzute  în  metodologia  sintezei

denumită „Evaluarea impactului asupra sănătății  a poluanților din aerul
ambiant în mediul urban” din cadrul Programului Național de Sănătate II:
raportare  la  INSP  București  date  de  poluare,  date  demografice,
mortalitate  și  morbiditate  pentru  municipiul  Iași  pe  anul  2019.  În
contextul  depășirii valorii limită a indicatorului PM10 în aerul atmosferic
în  municipiul  Iași,  considerăm  că de  importanță covârșitoare  este
aplicarea  de  către  factorii  responsabili  a  măsurilor  tehnologice  de
reducere a poluanților, de captare și epurare a lor, până la nivelul la care
nu se mai  produc  depășiri  ale  CMA  și  nu  în  ultimul  rând a  măsurilor
urbanistice care vizează în principal:

a) respectarea zonelor de protecție sanitară a teritoriilor protejate
privind  amplasarea  la  distanță a   unităților  industriale  care  prin
activitatea desfășurată degajă în atmosferă fum, praf,  gaze toxice sau
iritante;

b)  sistematizarea rețelei  de circulație  cu  evitarea localităților  de
către vehiculele grele prin crearea de artere ocolitoare;

c) reabilitarea cu maximă urgență a drumurilor desfundate, în stare
precară de folosință și care sunt o sursă importantă de praf în atmosferă
din imediata apropiere a locuințelor;

d)  asigurarea  ventilației  zonelor  locuite  prin  spații  libere  de
poluare,  protecția  locuințelor  prin  perdele  de  arbori:  ulm,  liliac  și  tei,
știindu-se că acești arbori reduc prăfuirea în perioada vegetativă cu peste
40%-nu indicăm frunza netedă de arțar sau plop;

e) controlul sistematic al tuturor mașinilor care transportă deșeuri
din construcții, deșeuri menajere și care nu folosesc prelate acoperitoare;

f)  măturatul  umed  al  străzilor  pe  timp  de  noapte,  interzicerea
măturatului uscat și diurn;

g) amplasarea locurilor de joacă pentru copii  la distanță de marile
artere de circulație, obligatoriu  protejate de  vegetație.

Legat  de  efectele  pe  stare  de  sănătate, specificăm  că studiile
populaționale pe termen lung efectuate de unități de cercetare medicală,
în  zonele  intens  poluate  cu  particule  în  suspensie,  au  demonstrat
afectarea cu predilecție a populației cu susceptibilitate crescută: la copii
s-a pus în evidență o reducere semnificativă a funcției pulmonare, iar la
persoanele  în  vârstă,  afectarea  cordului  și  acutizarea  unor  boli
pulmonare  preexistente,  astm  bronșic,  emfizem  pulmonar,  bronșită
cronică.

DSP Iași  a făcut demersuri pentru bugetarea de către MS a unui
astfel de studiu în cadrul Programelor Naționale de Sănătate.
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- Ce ar trebui să facă populația:
- VERIFICAȚI  alertele de poluare a aerului din ziua respectivă;
- IARNA - evitați să mergeți pe străzile aglomerate cu mult fum provenit
din trafic, 
-  VARA -  evitați  zilele  însorite  și  foarte  călduroase când nivelurile  de
poluare sunt mai ridicate, încercați să evitați activitățile fizice intense în
aer liber, acestea se pot face doar dimineața când nivelul de poluare
este scăzut. Ne adresăm medicului de familie s-au medicului specialist
(dacă suferim de boli cronice) în cazul apariției durerii în piept, senzației
de lipsă de aer, tusei supărătoare, chinuitoare. 

Monitorizarea intoxicațiilor:
Intoxicații acute cu monoxid de carbon, băuturi alcoolice, substanțe de
abuz, ciuperci, plante, alte produse toxice (care NU fac obiectul ReTox*).
Pe teritoriul județului Iași au fost înregistrate în anul 2020 un număr de
160 cazuri de intoxicații acute cu monoxid de carbon, băuturi alcoolice,
substanțe  de  abuz,  ciuperci,  plante  și  alte  substanțe  toxice.
Monitorizarea  acestui  tip  de  intoxicații  a  fost  efectuată conform
metodologiei  sintezei ”Intoxicații  acute cu monoxid de carbon, băuturi
alcoolice, substanțe de abuz, ciuperci, plante, alte produse toxice (care
NU fac obiectul ReTox*) ”din cadrul Programului Național de Sănătate II-
Monitorizarea  factorilor determinanți din mediul de viață și muncă.
          Supravegherea  modului  de  gestionare  a  deșeurilor
produse în unitățile spitalicești.
            În baza raportărilor făcute de unitățile sanitare cu paturi din
județul Iași, au rezultat cei mai mari producători de deșeuri de spital ca
fiind: Spitalul Clinic „Sf. Spiridon”, Institutul Regional de Oncologie Iași,
Institutul  de  Boli  Cardiovasculare,  Centrul  de  Dializă Iași-Fresenius
Nephrocare, Centrul de Dializă Iași - SC Nephrocare MS, Spitalul Clinic de
Infecțioase, Spitalul Clinic Dr.C.I.Parhon  și  Spitalul Clinic de Obstetrică-
Ginecologie „Cuza-Vodă”.
           Evaluarea proiectelor și obiectivelor privind conformarea
la  normele  de  igienă și  sănătate  publică în  vederea  notificării
și/sau autorizării sanitare.

   Activitatea  de  notificare  sanitară a  proiectelor  și  autorizare
sanitară a  obiectivelor   s-a  concretizat  prin  eliberarea  a  791notificări
pentru  respectarea  legalității,  20  notificări  pentru  certificarea
conformității,  35  autorizații  sanitare  eliberate  în  baza  referatului  de
evaluare, 41 de autorizații sanitare de funcționare vizate anual pentru
sisteme de aprovizionare cu apă potabilă. Au fost respinse  5  autorizații
sanitare de funcționare pentru sisteme de aprovizionare cu apă potabilă.
Eliberare  avize  sanitare  pentru  transport  cadavru,  deshumare-
reînhumare,  pașaport  transport  cadavru-110.  Adrese de răspuns către
Agenția  pentru  Protecția  Mediului  Iași  privind:  analiza  documentațiilor
tehnice  în  ședințele  CAT  și  CSC  săptămânale  35  și  puncte  de  vedere
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pentru proiectele supuse acordului de mediu  65. Adrese de răspuns la
terți  în  contextul  epidemiologic  actual,  cu  privire  la  respectarea
legislației în vigoare 85.
            Determinări de zgomot în locuințe și în exteriorul acestora la
solicitare:  au  fost  efectuate  la  solicitare  6 determinări  de  zgomot  în
locuințe și în exteriorul acestora, fără depășiri a valorii maxim admise.
Participarea  la  susținerea  și  realizarea Planului  județean  de
gestionare a deșeurilor, Planului integrat de calitate a aerului, Planului
de  acțiune  pentru  gestionarea  zgomotului  și  a  efectelor  acestuia.
Participarea săptămânală  sau ori de câte ori este nevoie la  ședințele  și
dezbaterile publice organizate de Agenția pentru Protecția Mediului Iași,
Consiliul Județean, Prefectură, Administrația Națională „Apele Române”,
Primăria  municipiului Iași privitor la proiectele inițiate de aceste instituții.
Participarea la ședințele săptămânale ale Comisiei de Analiză Tehnică și a
Comitetului Special Constituit organizate de APM Iași. Participarea lunară
la ședințele organizate de Administrația Bazinală Apa Prut-Bârlad.
Alte activități legate de contextul epidemiologic actual generat de
SARS-Cov 2:  permanență ISU Iași,  emiteri  decizii  carantinare Aeroport
Iași, participare la efectuarea anchetelor epidemiologice, participarea la
recolte și distribuire vaccin.

ASPECTE POZITIVE ÎN ANUL 2020
 Realizarea  în  proporție  de  100%  a  activităților  cuprinse  în

Programul  Național  de  Sănătate  II  -  Monitorizarea   factorilor
determinanți din mediul de viață și muncă.

 Menținerea unui nivel scăzut a intoxicațiilor acute cu nitrați.
 Menținerea la nivel zero a epidemiilor hidrice în județul Iași.
 Buna funcționare a biroului cu implicarea permanentă în activitățile

instituției.

PRINCIPALELE DISFUNCȚIONALITĂȚI ÎN ANUL 2020
 Dezinteresul  major  manifestat  de  autoritățile  locale  privind

supravegherea calității apei provenite din surse publice locale.
 Ambiguități  ale  unor  articole  din  Ordinul  MS  119/2014  care

îngreunează mult activitatea de avizare sanitară.

PROPUNERI DE ÎMBUNĂTĂȚIRE A ACTIVITĂȚII PENTRU ANUL 2021
 Cursuri de instruire a personalului pe probleme profesionale și IT.
 Sensibilizarea consiliilor locale în vederea unei mai bune colaborări

cu  DSP  Iași  privind  situația  aprovizionării  cu  apă potabilă în
localitățile  din  mediul  rural  (catagrafierea  surselor  de  apă și
monitorizarea calității apei).

 O mai bună colaborare din partea CRSP Iași și INSP București-forul
metodologic al DSP Iași.
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CAP. 15 – COLECTIVUL  IGIENA ALIMENTULUI

Activităţile din cursul anului 2020 desfășurate în contextul epidemiologic
indus de prezența virusului SARS-CoV-2 și a măsurilor impuse de situația
pandemică au cuprins:

 Acțiuni axate pe aplicarea metodologiilor de lucru din cadrul celor
10 sinteze

naţionale,  care  au  presupus:  prelucrarea  metodologiilor  și  stabilirea
unităţilor reprezentative care să îndeplinească cerințele impuse, recoltarea
de  probe  pentru  determinarea  parametrilor  specificați,  colectarea,
înregistrarea,  analiza,  întocmirea  şi  raportarea  datelor  către  Centrele
Regionale de Sănătate Publică coordonatoare sau Institutul  Național  de
Sănătate Publică. 

Acțiunile  incluse  în  cadrul  PN  II  obiectivul  4  –  domeniul  privind
protejarea  sănătăţii  publice  prin  prevenirea  îmbolnăvirilor  associate
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factorilor de risc alimentar şi de nutriţie și care s-au realizat  în 2020 au
fost:

A. Evaluarea stării de nutriție și a tipului de alimentație al 
populației 
1. Supravegherea st  ă  rii de nutri  ţ  ie   ş  i a alimenta  ţ  iei popula  ţ  iei  

A fost inclusă populația adultă peste 20 ani  și grupurile vulnerabile
în scopul cunoaşterii nivelului și structurii alimentației acestei categorii de
populației, a evaluării stilului de viaţă (activitate fizică, fumat, consum de
băuturi  alcoolice  și  suplimente  alimentare),  a  deprinderilor  și
comportamentului alimentar în vederea depistării și corectării obiceiurilor
alimentare greșite. 

În  cursul  anului  2020,  în  contextul  pandemiei,  la  recomandarea
CRSP  Cluj,  coordonatorul  sintezei,  s-au  aplicat  instrumentele  de  lucru
(chestionare și teste de laborator) colegilor din DSP, membrilor familiei și
apropiaților, chiar dacă nu s-a respectat ponderea pe grupe de vârstă. S-a
reușit să se acopere numărul indicat de subiecți, pentru lotul de studiu,
conform metodologiei de lucru. A fost evaluat un lot de 50 de persoane,
pentru  care  s-au  aplicat  chestionare  privind:  dieta  zilnică pe  1  zi,
frecvența alimentară, stilul de viață, starea de nutriție. Pentru aceasta din
urmă, s-au efectuat determinări de laborator pentru 10 parametri care au
fost indicați prin metodologie: glicemie, Hb, colesterol total si fracțiunile
sale HDL-colesterol  și  LDL-colesterol,  lipide serice,  TG serice,  electroliți
serici: Ca, Mg,Fe.

2. Monitorizarea consumului de aditivi alimentari 
Scopul sintezei este monitorizarea cantitativă a aditivilor utilizaţi în

produsele alimentare, în vederea protejării populaiei împotriva efectelor
datorate consumului  inadecvat de aditivi  alimentari.  În anul  2020,  s-a
urmărit determinarea cantitativă a  grupului de aditivi alimentari „E 220-
228 Dioxid de sulf – Sulfiţi” din categoria de produse alimentare: fructe și
legume deshidratate și sucuri de fructe/legume. Pentru că, în județul Iași
nu există producători  care să prelucreze fructe  și  legume deshidratate,
pentru a ne încadra în cerințele metodologiei de lucru, s-a realizat numai
o parte a acțiunii  și anume cea referitoare la determinarea aditivilor din
sucurile naturale. Au fost recoltate două probe din aceasta categorie de
produse, care au fost transmise și analizate la CRSP Mureș. 
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B. Monitorizarea calității și valorii nutritive a alimentelor
3. Monitorizarea calit  ăţ  ii suplimentelor alimentare  

Au fost identificați şi înregistraţi producătorii autohtoni, importatorii
și distribuitorii de suplimente alimentare  și s-au catalogat, în funcţie de
categoria  de  ingrediente  din  compoziție  (vitamine  și  /sau  minerale,
vitamine și /sau minerale cu alte substanțe, suplimente cu alte substanțe
cu  rol  fiziologic  sau  nutrițional)  un  număr  de  194 produse.  De  la  doi
producătorii  autohtoni, s-au  recoltat  și analizat din punct de vedere al
metalelor  grele  (plumb  şi  cadmiu)  un  număr  de   5 probe  la  CRSP
Timișoara.   

4. Monitorizarea alimentelor tratate cu radia  ț  ii   
Au fost catagrafiate categoriile de produse alimentare specificate

prin metodologia de lucru  și care ar putea conține ingrediente iradiate,
pentru identificarea produselor şi/sau ingredientelor alimentare tratate cu
radiaţii  ionizante  care  sunt  importate/distribuite  sau comercializate  pe
teritoriul României. 

În  cursul  anului  2020  au  fost  catagrafiate  un  număr  de  1.367
produse (575 condimente, 363 ingrediente vegetale uscate şi ceaiuri din
fructe uscate, 429 plante aromatice uscate)  şi  au fost recoltate pentru
analiză 2 probe de produs tip „plante aromatice uscate” pentru care nu s-
a detectat iradierea.

5.  Monitorizarea alimentelor cu adaos de vitamine, minerale    ș  i  
alte substan  ț  e  

Scopul  propus  a  fost  obținerea  datelor  privind  consumul  de
alimente cu adaos de vitamine  și  minerale la nivel național aportul  de
nutrienți al populației, modificările obiceiurilor alimentare

În anul  2020 au fost  identificate  și  catalogate un număr  de 141
produse  din  gama  cereale  și  produsele  pe  bază de  cereale,  sucuri
carbonatate,  produse  lactate  și  altele,  cu  consemnarea  cantităților  de
vitamine, minerale  şi alte substanţe. Produsele au fost verificate privind
respectarea legislației referitoare la obținerea notificării  de la Ministerul
Sănătății. În vederea determinării cantitative a vitaminei C, a fost recoltată
o  probă din  aceasta  categorie  ”băutură răcoritoare  necarbonatată”,
analizată la CRSP Iași. 

6.  Monitorizarea  apelor  minerale  naturale  îmbuteliate –  nu  s-a
realizat în anul 2020 din lipsa producătorilor locali.

7.  Monitorizarea  nivelului  de  iod  din  sarea  iodat  ă   pentru  
consumul uman 
   Și în anul 2020 s-a urmărit respectarea prevederilor legale referitoare la
iodarea  universală a  sării  pentru  consum  prin  determinarea  nivelul
iodatului de potasiu și a iodului total dintr-un număr de 20 probe de sare
provenită numai din import, recoltate din unități comerciale de desfacere,
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depozite de distribuție şi unități de ambalare, probe care au fost analizate
din punct de vedere a acestor parametri la DSP Vrancea .

8.  Evaluarea  riscului  chimic    ș  i  bacteriologic  al  alimentelor  
destinate unor grupuri specifice

Scopul sintezei este protejarea populației vulnerabile (sugari, copii
de  vârstă mică,  subiecți  cu  cerințe  nutritive  determinate  medical)
împotriva  efectelor  datorate consumului  inadecvat  al  acestor  produse,
depistarea și înlăturarea factorilor de risc chimici și bacteriologici care ar
putea modifica siguranța acestora.

În  2020  din  produsele  comercializate  pe  piața  noastră,  au  fost
recoltate 12 probe pentru determinarea parametrilor chimici: pesticide,
metale  grele,  staniu,  benzo(a)piren,  benzo(a),  antracen,
benzo(b)fluoranten  și  crisen,  melamina  și  nitrați  și  a  parametrilor
microbiologici:  Salmonellaspp,  Listeriamonocytogenes  şi
Enterobactersakazakii, în produse specificate de metodologie si care au
fost recoltate în perioade diferite ale anului.   

9. Rolul alimentului  în toxiinfec  ţ  iile alimentare  
   În  cursul  anului  2020  nu  s-au  înregistrat  focare  de  TIA  induse  de
aliment.

C. Evaluarea factorilor de risc din materialele şi obiectele 
care vin în contact cu alimentele
10. Scopul sintezei este cunoașterea și actualizarea datelor referitoare la
unităţile producătoare/prelucrătoare/importatoare de obiecte  şi materiale
destinate contactului direct cu produsele alimentare autohtone. În anul
2020,  metodologia  a  impus  testarea  din  punct  de  vedere  a  migrării
globale de componenți  (formaldehida)  pentru obiectele din melamină,
bambus și a migrării metalelor grele (Pb, Cd, Cu, Cr) pentru obiectele de
ceramică,  obiectele  teflonate  și  a  ambelor  pentru  obiectele  din  masă
plastică și hârtie/carton.

 Ținând cont de faptul că,  aproape în toată perioada anului  școlar,
activitatea s-a desfășurat online, evaluarea periodică din punct de
vedere  fizico-chimic  şi  microbiologic  a  produselor  lactate  şi  de
panificaţie distribuite în şcolişigrădiniţe pentru anul școlar 2020-2021
prin programul „Corn și Lapte”, nu s-a efectuat;

 Monitorizarea prin evaluarea periodică din punct de vedere fizico-
chimic şi microbiologic a preparatelor alimentare (materii prime sau
produs finit)  și a apei folosită în procesul tehnologic de la unitățile
care au încheiat un contract de prestări servicii cu D.S.P. În acest
sens au fost recoltate:
- 86 preparate alimentare din care 67 analizate bacteriologic și 19
analizate fizico-chimic;

     - 45 probe de apă.
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 Evaluarea  condițiilor  igienico-sanitare pentru obiectivele cu profil
alimentar  sau  de  mediu  în  vederea  certificarea  legalității  /
conformității  cu normele  de igienă şi  sănătate publică.  Pentru cele
1.192  unități  înregistrate  (156  unităţi  cu  profil  alimentar  și  1.036
unități de Igiena mediului) s-au eliberat:  42 notificări – 7 din acestea
fiind respinse sau necesitând completarea dosarului,  64 avize de
construcție  –  reamenajare  -  18  din  acestea  fiind  respinse  și  414
avize de construcție pentru unitățile din profilul de Igiena mediului. 

Alte activități desfășurate în cursul anului 2020, la nivelul Colectivului:
-  verificarea  dosarelor  de  obiectiv  în  vederea  obținerii  avizului  de
construcţie pentru unităţile cu profil alimentar - s-au eliberat 64 avize de
construcţie / reamenajare;
-  la  cererea  terţilor  desfăşurarea  activităţii  de  consultanţă  (11  cereri),
furnizându-se informaţii referitoare la : circuitul funcţional al produselor şi
personalului, adaptat la tipul de activitate cu profil alimentar şi la spaţiul
ales pentru desfăşurarea acestei activităţi, la analizele medicale obligatorii
în sectorul alimentar, la modalităţileşi periodicitatea cu care se efectuează
cursurile de igienă;
- recoltarea din unitațile cu profil alimentar, atunci când condițiile impuse
de  situația  epidemiologică au  permis,  a  unui  număr  de  173  teste  de
sanitaţie şi 41 teste de aeromicrofloră;
- s-a urmărit participarea personalului din obiectivele cu profil alimentar
la instruirea în probleme de igienă cu eliberarea, atunci când situația a
permis prezența fizică a beneficiarilor, a  4.000  certificate de absolvire a
cursurilor de igienă;
-   efectuarea,  în  colaborare  cu  Colectivul  Igiena  Școlară,  a  evaluării
unităților de învățământ înainte de începerea noului an școlar. 
-   implicarea  în  efectuarea  anchetelor  epidemiologice  în  cazul
persoanelor  Covid  pozitive,  asigurarea,  ca  reprezentanți  ai  DSP Iași,  a
activității  în  cadrul  CJCCI  și  la  nivelul  aeroportului,  în  vederea  izolării/
carantinării călătorilor veniți din țările care impuneau acest lucru.    

Aspecte pozitive: 
- neefectuarea de cheltuieli nejustificate ;
- efectuarea tuturor activităților incluse în sintezele naționale  și care au
depins de DSP;
- personalul din cadrul colectivului s-a achitat integral de sarcinile impuse
de fişa postului; 
-  colaborarea cu toate compartimentele/  birourile/  serviciile  din cadrul
DSP,  cu  INSP  și  CRSP-urile  responsabile  de  sintezele  naţionale,  cu
laboratoarele DSP-urile din ţară implicate în sintezele naţionale;    
- consumul justificat al materialelor.
Disfunc  ţ  ionalit  ăţ  i  :
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-   în contextul  epidemiologic  actual  și  a situației  impuse de instituirea
stării de urgență și   ulterior a stării de alertă prelungite au existat: 

 întârzieri în trimiterea metodologiilor de lucru în vederea realizării
sintezelor naţionale;

 suspendări temporare ale activităţii cu publicul pentru informare sau
consultanță și  ale  deplasărilor  în  vederea  evaluării  condițiilor
igienico-sanitare  din  obiectivele  supuse  notificării  sau  autorizării
sanitare.

- inexistenţa  cadrului  legislativ  actualizat  și  adaptat  cerințelor  și
solicitărilor populației;

- inexistenţa unui registru unic de evidenţa a unităţilor cu profil alimentar
cu risc asupra

  stării de sănătate a populaţiei;
Propuneri: 
-  obligativitatea unităţilor  alimentare care produc, prelucrează,  servesc,
depozitează, transportă şi desfac alimente să solicite şi să funcţioneaze pe
baza  avizului  sanitar/  autorizaţiei  sanitare  şi  a  evaluării  anuale/
înregistrării  la  înfiinţare  (această obligativitate  reprezintă o  mai  bună
supraveghere a condiţiilorigienico-sanitare de funcţionare  și  pe de alta
parte reprezintă și o sursă de venituri pentru institutie);
- creşterea numărului de contracte de prestări servicii încheiate cu agenţii
comerciali ce prestează activităţi legate de aliment.
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CAP. 16 – COLECTIVUL  IGIENA COLECTIVITĂŢILOR
 DE COPII / TINERET

Implicația  prezenței  virusului  SARS-CoV-2  și  legislația adoptată în
condiții  de  pandemie  cu măsurile  luate  pentru  prevenirea  răspândirii
acestuia,  au   impus,  în  anul  2020,  suspendarea  activităților  ce
presupuneau  prezența  fizică a  preșcolarilor  și  elevilor  în  unitățile  de
învățământ  preuniversitar  începând cu luna  martie  a  anului.  În  aceste
condiții,  activitatea  didactică  s-a  desfășurat,  în  cea mai  mare parte a
anului 2020, în sistem de predare online.

Ca urmare a acestei situații, principalele acţiuni desfăşurate în 2020
în  cadrul  Colectivului  de  Igienă scolară,  incluse  în  cadrul  PN  V,
subprogramul 1, domeniul 1 – intervenții pentru un stil de viață sănătos
au putut fi realizate doar parțial, și au vizat:

 Evaluarea stării de sănătate a copiilor și tinerilor prin:
1. Evaluarea  dezvolt  ă  rii  fizice  a  copiilor    ş  i  tinerilor  din  

colectivitatile    ș  colare  urbane    ș  i  rurale  pe    baza  
examenelor anuale de bilan  ț     

Scopul acțiunii este de a cunoaște nivelul de dezvoltare fizică, de a
preveni unele îmbolnaviri și de a depista precoce o serie de afecțiuni sau
deficiențe.  Cunoașterea  acestor  parametri  este  necesară în  vederea
aplicării  tratamentului  recuperator  și  pentru  orientarea  scolara  și
profesionala în functie de starea de sănătate.

Pentru  că examenul  medical  de  bilanţ se  desfăşoară anual   în
colectivităţile  de  copii  şi  tineri  din  mediul  urban  şi  rural  (preşcolari  -la
intrarea în  grădiniţă,  elevi  din  clasa I-a,  IV-a,  a  VIII-a,  a  XII-a  și  şcoala
profesională).prin evaluarea stării de sănătate a grupului ţintă, studiindu-se
morbiditatea  generală prin  prevalenţa de  perioadă (an  şcolar),  această
acțiune  a  putut  fi  realizată doar  parțial  în  2020.  În  perioada ianuarie-
martie (până la suspendarea cursurilor ”față în față”) au fost evaluați din
punct  de  vedere  al  dezvoltării  fizice  (măsurarea  înălțimii,  a  greutății,
morbiditățile) un număr de 5985 copii și tineri. 

  2.  Evaluarea  morbidit  ăț  ii  cronice  prin  dispensarizare  în  
colectivit  ăț  ile de copii   ș  i tineri   

    Obiectivele specifice ale acțiunii sunt de întocmire anuală a bazei de
date privind bolile  cronice în colectivități de copii și tineri (creșe, grădinițe,
școli  generale,  licee,  școli  profesionale)  și  calcularea  indicilor  de
prevalență pentru principalele categorii de boli cronice dispensarizate în
vederea descrierii situației morbidității prin boli cronice în rândul copiilor şi
tinerilor din România.

Dispensarizarea  este  necesară imperios  pentru  realizarea
prevenirii, combaterii şi recuperării bolilor cronice printr-o supravegherea
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medicală organizată şi  aplicarea  măsurilor  medico-sociale
corespunzătoare. 

Colectarea anuală de date actualizate se face din registrele de boli
cronice  aflate  în  cabinetele  medicale  şcolare  (sau  în  cabinetele
individuale  ale  medicilor  de  familie,  acolo  unde  nu  există cabinet  de
medicină şcolară), datele cuprinzând numărul de cazuri de boli cronice pe
grupe de vârstă şi pe categorii de afecţiuni dispensarizate,

Pentru  calcularea  indicilor  de  morbiditate  (prevalenţa),  este
necesară cunoașterea  obligatorie a numărului total de copii înregistrați în
colectivităţile de copii din care s-au    luat datele.

Cunoscând  situația  bolile  cronice  ale  colectivității  respective,
conducerea scolii poate căuta soluții pentru îndepărtarea factorilor de risc
(iluminat  necorespunzător,  bănci  improprii  neadaptate  vârstei,  poziţia
defectuasă în bancă, alimentație necorespunzătoare).

În cursul anului 2020, această acțiune s-a putut desfășurat parțial, în
perioada ianuarie-martie (până la suspendarea cursurilor ”față în față”) au
fost dispensarizați  un număr de 262 copii  și  tineri  (250 prin cabinetele
medicale  școlare  și  12 prin  medicii  de familie).  Situația preponderenței
unei afecțiuni cronice nu a putut fi evaluată, această făcându-se la sfârșitul
fiecărui an școlar.

3. Supravegherea st  ă  rii de s  ă  n  ă  tate a copiilor   ş  i tinerilor din  
colectivitatile    ș  colare urbane    ș  i rurale prin efectuarea  
triajului epidemiologic dup  ă   vacan  ț  e   

Scopul  triajului  epidemiologic,  efectuat  după fiecare  vacanță
indiferent  de  mărimea  ei,  este  de  a  cunoaște  potenţialul  de  risc
epidemiologic pentru sănătate prin depistarea, cu ocazia triajului, a bolilor
infectocontagioase și parazitare (pediculoza, scabie).

Triajul este necesar pentru stabilirea de măsuri imediate în raport
cu entitatea nozologică şi forma clinică a bolii.

În  anul  școlar  2019-2020  au  fost  triati  epidemiologic,  156.679
elevi : la începutul anului școlar în septembrie un număr de 63.045 elevi
(53.172 prin cabinetele  școlare  și 9.873 prin medicii de familie), în luna
noiembrie (după vacanța preșcolarilor  și elevilor din învățământul primar)
23.190  elevi  (22.665  prin  cabinetele  școlare  și  525  prin  medicii  de
familie),  iar  în  luna  ianuarie  un  număr  de  70.444  elevi  (59.554  prin
cabinetele școlare și 10.890 prin medicii de familie). 

Evaluare  a  condițiilor  igienico  –sanitare  din  unitățile  de
învățământ 

În vederea asigurării condițiilor de igienă necesare apărării, păstrării
și  promovării  stării  de  sănătate,  dezvoltării  fizice  și   neuropsihice
armonioase a copiilor  și  tinerilor  și  prevenirii  apariției  unor îmbolnăviri,
metodologia de lucru reglementează organizarea și desfășurarea activitătii
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de evaluare a condițiilor igienico–sanitare din unitățile de învățământ de
stat și particulare – școli și grădinițe-autorizate/acreditate.

Activitatea, începută în cursul anului 2019, se desfășoară o dată pe
anul școlar prin completarea unei fișe individuale a unității respective, cu
respectarea legislației sanitare în vigoare. 

Datorită situației epidemiologice existente  și  a faptului că,  în anul
școlar 2019-2020  
activitatea de învățământ s-a desfășurat cu precădere online, evaluările s-
au desfășurat parțial, deplasările în teren fiind sistate. 

Alte obiective urmărite în cursul anului 2020, la nivelul Colectivului:
1. Monitorizarea condiţiilor de igienă din colectivităţi de copii  şi

tineri
Înaintea  începerii  anului  şcolar  2020-  2021  au  fost  evaluate,

împreună cu ISJ, unităţi de învăţământ prioritar neautorizate, constatându-
se  că marea  majoritate  a  unităţilor  necorespunzătoare  din  punct  de
vedere  igienico-sanitar  sunt  din  mediul  rural.  Principalele  cauze  ale
neautorizării  sunt  lipsa  aprovizionării  cu  apă potabilă (lipsa  sistemului
centralizat  de  alimentare  cu  apă,  sursă proprie  necorespunzătoare  din
punct  de  vedere  fizico-chimic  și/sau  microbiologic),  starea
necorespunzătoare  a  clădirilor  şi  grupurilor  sanitare,  colectarea-
depozitarea-evacuarea defectuasă a deşeurilor,  imposibilitatea asigurării
unui microclimat corespunzător şi în siguranţă pentru copii pe timpul iernii
(sistem de încălzire impropriu), spaţii improprii şi mobilier şcolar inadecvat
vârstei.

  2.  Monitorizarea raţiilor alimentare din colectivităţi în  vederea
cunoaşterii  principiilor  nutritive  şi  a  caloriilor  consumate  zilnic,  prin
anchete alimentare desfășurate în trei etape – primăvară  (mai), toamnă
(octombrie), iarnă (februarie), cât şi verificarea modului de calcul a raţiilor
întocmite la nivelul cabinetelor şcolare. În cazul constatării de abateri faţă
de raţiile recomandate pe vârste s-a recurs la modificarea meniurilor  şi
revizuirea  modului  de  aprovizionare  cu  alimente.  Cele  mai   frecvente
situații  întâlnite  au  fost  cu  raţii  hipercalorice  prin  exces  de  glucide,
hipoproteice  şi hiperlipidice.

Datorită situației  impuse  de  pandemie,  s-a  efectuat  ancheta
alimentară numai în luna februarie.

3.  Expertiza  condiţiilor  igienico-sanitare  în  vederea  eliberării
autorizaţiei

În  2020  s-au  eliberat 75  autorizatii  (respinse  –  13),  notificări  în
vederea  certificării  legalității  pentru  construcţii  noi  sau  cu  ocazia
reabilitări/modernizări/schimbării destinației -74 (respingeri - 35).

4.  Activităţi în cadrul Comisiei de orientare  şcolară şi profesională – au
fost soluționate 13 cereri de transfer într-o altă unitate școlară.
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Aspecte pozitive:
- Colaborarea cu toate compartimentelor din cadrul DSP, cu CRSP-ul Iași,
Inspectoratul  școlar  Iași,  Consiliul  Județean  şi  Consiliile  locale,  DGASPC
Iaşi, cu unităţile de învăţamânt de toate gradele ;
- Neefectuarea de cheltueli nejustificate;
- Personalul din cadrul colectivului s-a achitat de sarcinile incluse în fişa
postului.

Disfunc  ţ  ionalit  ăţ  i  :
- Nu s-au putut efectua obiectivele din cadrul sintezelor naţionale, decât
parțial, datorită situației epidemiologice existente; 
-  Insuficiența/absența personalului  medical (medic,  asistent medical)  în
unitățile  școlare, în special din mediul rural, a făcut imposibilă colectarea
datelor de triaj după vacanțe din mediul rural (la reînceperea școlii în luna
ianuarie 2020);
-  Neimplicarea  medicilor  de  familie,  în  zonele  rurale  unde  nu  există
personal medical în școli, în raportările privind triajele epidemiologice  din
colectivități după vacanțe.

Propuneri pentru îmbun  ă  t  ăţ  irea activit  ăţ  ii  :
-  Obligativitatea  vizării  anuale  a  autorizațiilor  sanitare  de  funcționare
pentru toate unităţile de ocrotire, educație și învățământ;
-  Instruirea profesională periodică prin participare mai largă la cursuri  și
informări pentru cadrele medii şi superioare şi cursuri în domeniul IT;
- Organizarea de  întâlniri periodice cu forurile metodologice superioare
(CRSP-uri/INSP) și schimburi de experiență cu colegii din alte DSP-uri;
- Dotarea cabinetelor medicale școlare cu calculatoare având în vedere că
majoritatea unităților de învățământ sunt conectate la rețeaua de internet;
-  Acordarea  de  rețete  gratuite  la  nivelul  cabinetului  școlar/studențesc
pentru un interval mai mare de 3 zile;
-  Înființarea unui ambulator de specialitate pentru elevi și studenți;
- Instruirea periodică a personalului din cabinetele școlare; 
- Asigurarea de personal medico-sanitar la nivelul cabinetelor medicale
școlare, în special al celor din mediul rural,  ținând cont  și de faptul că,
noile  norme de igienă stipulate  în  Ord.M.S.nr.1456/  25.08.2020 impun
existența  cabinetului  medical  în  orice  tip  de  unitate  pentru  ocrotirea,
educarea, instruirea, odihna și recreerea copiilor și tinerilor.
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CAP. 17 – COLECTIVUL  MEDICINA MUNCII

Colectivul Medicina Muncii din cadrul Compartimentului Evaluare factori
de risc din mediul de viață și muncă şi-a desfăşurat activitatea în anul 2020
cu un medic primar  de medicina muncii (începând cu 12.08.2020) şi doi
asistenţi  principali  de igienă,  colaborând cu Laboratorul  de toxicologie,
încadrat  cu  un  chimist  principal  şi  un  asistent  -  laborator  abilitat  de
Ministerul Sănătății cu certificatul nr. 131/05.07.2011 (reabilitat din 3 în 3
ani)  şi  acreditat  RENAR  cu  certificatul  nr.  LI  113/03.11.2016  (cu
reacreditare de 4 ani). 

Colectivul Medicina Muncii  coordonează activitatea de medicină a
muncii  de  pe  raza  întregului  judeţ,  îndrumând  reţeaua  de  medici  de
medicina muncii.

Aspectele pozitive ale activității colectivului de Medicină a Muncii
s-au concretizat prin realizarea următoarelor obiective:

- Implementarea la nivel teritorial a activităţilor medicale cuprinse
în  Programele  Naţionale  de  Sănătate  privind  protejarea  sănătăţii  şi
prevenirea îmbolnăvirilor asociate factorilor de risc în relaţie cu mediul de
muncă;

-  Monitorizarea, evaluarea  şi  raportarea indicatorilor de activitate
specifică programelor  de  sănătate.  Acest  lucru  s-a  realizat  cu  ajutorul
indicatorilor  fizici  şi  indicatorilor  de eficienţă de către  coordonatorul  de
program şi compartimentul financiar-contabil;

-  Monitorizarea  activităţii  cabinetelor  de  medicina  muncii  din
teritoriu prin analiza principalilor indicatori specifici raportați de medicii
de medicina muncii (61 de medici din Cabinetele Medicale Individuale,
medici  de  intreprindere   şi  medici  angajați  ai  Centrelor  Medicale  din
județul Iaşi). S-au constituit grupuri de lucru pentru comunicări specifice
cu medicii specialiști de medicina muncii  și medicii de intreprindere pe
whatsapp și e-mail;

-  Întocmirea  de  rapoarte  profesionale  medicale  de  evaluare
teritorială a stării de sănătate în relaţie cu mediul de muncă, contribuind la
realizarea sintezelor naţionale din domeniu;

-  Compartimentul  Medicina  Muncii  colaborează şi  conlucrează cu
administraţia  publică locală şi  cu  instituţiile/serviciile  specializate  din
domeniu, pentru implementarea  şi realizarea prevederilor legale privind
calitatea mediului de muncă;

- Colaborarea cu Institutul Național de Sănătate Publică se face prin
raportare anuală a salariaţilor expusi la noxe, pentru derularea de studii
medicale populaţionale efectuate de acesta, privind starea de sănătate în
raport cu factorii de mediu ocupaţional;

- Actualizarea registrului de evidenţă a bolilor profesionale la nivel
teritorial, prin cercetarea medicală şi documentarea cazurilor suspecte de
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boală,  declararea,  înregistrarea  şi  raportarea  bolilor  profesionale  în
conformitate cu Legea nr.  319/2006 privind securitatea  și  sănătatea în
muncă precum și cu Hotărârea nr. 1.425/2006 pentru aprobarea Normelor
metodologice  de  aplicare  a  prevederilor  Legii  securității  şi  sănătății  în
muncă și cu Legea nr. 346/2002 privind asigurarea pentru accidente de
muncă și boli profesionale (cu modificările și completările ulterioare);

- S-au aplicat metodologiile activităţilor din Programul Naţional de
Sănătate PN II.  Astfel,  în  cadrul  implementării  programelor  de sănătate
pentru anul 2020, s-a efectuat:

 Supravegherea  respectării  cerințelor  minime  legislative
privind sănătatea și securitatea în muncă a lucrătorilor expuși
la riscuri generate de vibrații, din care 11 unități  din sectorul
public şi privat cu un număr de 311 angajați expuși la vibrații; 

 Elaborarea  modelului  de  raport  de  medicina  muncii  ca
instrument  de  colectare  standardizată a  datelor  privind
sănătatea lucrătorilor (privind expunerea lucrătorilor la agenți
cancerigeni):  s-au  catagrafiat  persoanele  expuse  din  19
unităţi  din  sectorul  public  şi  privat  cu  un  număr  de  375
angajați expuși la agenți cancerigeni;

 Expunerea profesională la radiații ionizante și neionizante:  s-
au catagrafiat persoanele expuse din cadrul unităţilor sanitare
din  sectorul  public  şi  privat  care  au  în  dotare  aparatura
generatoare  de  radiaţii  ionizante  și  neionizante.  Au  fost
catagrafiati  un  număr  de  430  angajaţi  expuşi  la  radiaţii
ionizante  și  un  număr  de  109  angajați  expuși  la  radiații
neionizante.

 Monitorizarea  incidenței  bolilor  profesionale  și  a
absenteismului medical prin boală profesională: în anul 2020,
s-au primit 2 semnalizări de cazuri de îmbolnăviri profesionale
şi,  în  urma  aplicării  procedurilor  specifice  s-a  procedat  la
anchetarea  şi  ulterior  declararea  celor  două cazuri.  Bolile
profesionale  din  evidența  generală au  generat  concedii
medicale  cu 341 zile  cu  ITM.  Numărul  de boli  profesionale
declarate  a  fost  redus,  nu  din  cauza  dispariţiei  patologiei
profesionale,  ci  din  cauza  nesemnalării  acestora  de  către
medicii  specialiști  și  cei  de  medicina  muncii  sau  de
intreprindere ; aceştia din urmă fiind plătiţi de angajatori, sunt
supuşi  presiunii  de  a  nu  semnaliza  patologia  profesională
existentă în fiecare unitate. 

 - La sfârșitul anului 2020 s-au achiziționat în cadrul Laboratorului de
toxicologie industrială 5 senzori electrochimici pentru analizarea gazelor
și vaporilor iritanți, precum  și sticlărie  și reactivi chimici specifici pentru
determinări de noxe profesionale;
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-  De asemenea, în luna decembrie,  Colectivul  Medicina Muncii  a
recepționat  aparatura  pentru  măsurarea  vibrațiilor  mecanice  transmise
corpului  uman,  extinzându-și  astfel  capacitatea  de  monitorizare  și
determinare a noxelor profesionale.

-  În anul 2020 s-a efectuat cercetarea condiţiilor  de muncă şi  de
mediu în unităţi  productive, de cultură, justiţie şi de prestări de servicii din
jud.  Iaşi.  Cercetarea  condiţiilor  de  muncă s-a  efectuat  prin  urmărirea
principalilor  indicatori  ai  mediului  de  muncă :  microclimat,  zgomot
profesional,  iluminat,  factori  biologici  şi  noxe  chimice.  Pentru
obiectivarea cercetărilor s-au efectuat un număr total de 130 determinări
de mediu de muncă,  din care  15 cu valori  necorespunzătoare,  astfel  :
microclimat –  29/0,  zgomot  - 72/10, iluminat –  29/5, recolte A.M.F. –
334/100, teste de sanitaţie - 0/0.
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-  Evaluarea  nivelului  noxelor  s-a  efectuat  în  colaborare  cu
Laboratorul de Toxicologie Industrială care a efectuat un număr de  258
determin  ă  ri  toxicologice  ,  din  care  168  dep  ăş  esc   Valoarea  Limită
Medie. Principalele noxe monitorizate au fost: pulberile (pulberi organice
9/6,  pulberi  diferite  18/9,  pulberi  textile  0/0),  solveţii  organici  78/66,
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benzen  şi  omologi  3/0,   gaze  şi  vapori  iritanţi  117/78,  monoxidul  de
carbon 33/9, etc 

Principalele noxe chimice cercetate
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-  Compartimentul  Medicina Muncii  a  efectuat,  la  cererea terţilor,
consultanţă şi prestaţii de specialitate, eliberându-se 240   notific  ă  ri privind  
respectarea  legalit  ăţ  ii  sau  certificarea  conformit  ăţ  ii  . Ca  urmare  a
identificării  şi cuantificării riscurilor la locurile de muncă, s-a monitorizat
starea de sănătate a salariaţilor expuşi, cu ajutorul reţelei de medici de
medicina muncii (61 medici specialişti) din județul Iaşi.

- La cererea terţilor s-au expertizat condiţiile de la locurile de muncă
pentru aplicarea  H.G. 34/2018 pentru familia ocupațională "Învățământ",
H.G. 917/2017 pentru familia ocupațională "Admnistrație publică centrală",
H.G. 569/2017 pentru familia ocupațională "Administrația publică locală",
H.G.  118/2018  pentru  familia  ocupațională "Justiție",  H.G.  153/2018
pentru familia ocupațională "Sănătate  și asistență socială",  H.G. 924/2017
pentru stabilirea procedurii de reevaluare a locurilor de muncă în condiţii
speciale,  H.G.  360/2018  pentru  familia  ocupațională "Cultură" și  s-au
eliberat  un  număr  de  35  de  Buletine  de  Determinare  prin
Expertizare (începând cu luna august). 

- Începând cu data de 17.03.2020 s-au efectuat un nr. total de
718  ore  suplimentare (ziua,  noaptea  și/sau  în  weekend  pentru
asigurarea  serviciului  de  permanență la  C.J.C.C.I.  Iași  și  a  triajului
epidemiologic la Aeroportul Iași), iar începând cu data de 05.11.2020 s-
au efectuat un nr. de  158 anchete epidemiologice.

Disfunc  ț  ionalit  ăț  i identificate:  
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-  În  contextul  pandemiei  de  COVID-19,  activitatea  Colectivului
Medicina Muncii a fost afectată de necesitatea suplimentării cu personal
pentru acoperirea activităților Compartimentului de Epidemiologie  și Boli
Transmisibile:  triajul  epidemiologic  la  Aeroportul  Iași,  asigurarea
serviciului  de  permanență la  C.J.C.C.I.  Iași,  efectuarea  de  anchete
epidemiologice,  monitorizarea cazurilor de infectare cu Sars-CoV-2  și  a
măsurilor aplicate în cadrul unităților publice și private de pe raza județului
Iași în vederea limitării transmiterii infecției, etc. 

- Ca urmare, activitatea specifică a Colectivului Medicina Muncii a
fost  întârziată/amânată în  ceea  ce  privește  soluționarea  solicitărilor  de
expertizare a locurilor de muncă (au rămas  în lucru 20 de solicitări  de
expertizare) și  raportarea  cazurilor  de  intoxicații  acute  neprofesionale
spitalizate  (fișele din trim. III  și  IV) –  în  Registrul Național de Informare
Toxicologică (ReTox).

- Analiza morbidităţii prin incapacitate temporară de muncă este în
stadiul de colectare  și  centralizare a datelor,  deoarece până la această
dată nu s-au transmis toate situaţiile anuale de la nivel de cabinete de
medicina muncii (termenul de raportare fiind 31.01.2021).

OBIECTIVE  NEREALIZATE  ÎN  2020  ȘI  CAUZELE
NEÎNDEPLINIRII LOR

În cadrul Colectivului Medicina Muncii nu a existat medic specialist
angajat până la data de 12 august 2020.

Toate solicitările de la diferite unități pentru expertizarea locurilor
de muncă (din ultimii 2 ani) au fost amânate.

Organizarea  activității  Colectivului  Medicina  Muncii  a  avut  de
asemenea de suferit, în lipsa unui coordonator.

Contactele cu medicii specialiști din teritoriu nu au fost menținute,
unii medici și-au schimbat numărul de telefon/adresa de email, au plecat
sau s-au reîntors din străinătate. Medicii care au dobândit specialitatea în
ultimii 3 ani nu au fost introduși în baza de date și nu au fost contactați și
consiliați  de DSP Iași  –  Colectivul  Medicina Muncii.  Marea majoritate  a
medicilor  nu  au  mai  raportat  indicatorii  de  activitate  și  expunerea
lucrătorilor la noxe.

Și înainte și după 12 august 2020, în contextul pandemiei de COVID-
19, activitatea Colectivului Medicina Muncii a fost afectată de necesitatea
suplimentării cu personal pentru acoperirea activităților Compartimentului
de Epidemiologie și Boli Transmisibile: triajul epidemiologic la Aeroportul
Iași, asigurarea serviciului de permanență la C.J.C.C.I. Iași, efectuarea de
anchete  epidemiologice,  monitorizarea  cazurilor  de  infectare  cu  Sars-
CoV-2  și a măsurilor aplicate în cadrul unităților publice  și private de pe
raza județului Iași în vederea limitării transmiterii infecției, etc. 

Ca urmare,  activitatea specifică a  Colectivului  Medicina Muncii  a
fost  întârziată/amânată în  ceea  ce  privește  soluționarea  solicitărilor  de
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expertizare  a  locurilor  de muncă (au rămas  înlucru  20 de solicitări  de
expertizare) și  raportarea  cazurilor  de  intoxicații  acute  neprofesionale
spitalizate  (fișele din trim. III  și  IV) –  în  Registrul Național de Informare
Toxicologică (ReTox).

Analiza morbidităţii prin incapacitate temporară de muncă, precum
și  analiza  expunerii  la  noxe  a  lucrătorilor  (pentru  anul  2020)  sunt  în
stadiul de colectare  și  centralizare a datelor,  deoarece până la această
dată nu s-au transmis toate situaţiile anuale de la nivel de cabinete de
medicina muncii (termenul de raportare fiind 31.01.2021).
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CAP. 18 - LABORATORUL DE IGIENA RADIAŢIILOR 

Laboratorul de igiena radiațiilor ionizante din cadrul Direcției de
Sănătate Publică Iași  în anul 2020  și-a desfășurat activitatea conform
Ordinul MS 1373 / 2009 în teritoriul arondat, județele Iași,  Vaslui  și
Neamț.

I. Avizări/ autorizări din punct de vedere sanitar a practicilor 
radiologice, astfel:

Număr avize sanitare 
amplasare/constructie: 

18

Număr avize sanitare de principiu 3
Număr autorizatii sanitare utilizare: 88
Număr de buletine de verificare aparate 
radiologice: 
Buletine expertizare loc muncă
Buletine verificare contaminări suprafeţe
Buletine de verificare a ecranelor de 
protecţie
Buletine de monitorizare a locurilor de 
muncă 
Vize Autorizații sanitare utilizare
Evaluări unități cu potențial radiologic

90
27
16

104
14

196
79

I.1 Obiective Nucleare
Județul Numar Obiective Nulceare

total medical industial altul 1)
IAŞI
VASLUI
NEAMŢ

147
45
57

141
45
55

1
0
2

5
0
0

TOTAL 
GENERAL

249 208 3 5

Obiective Nucleare Majore: 1. Sectorul de explorare geologică 
minerit uranifer Bicazul Ardelean, 
ecologizare și închiderea minelor: 1 
Telec, 2 Telec, 5 Telec, 4 Brani, 7 
Brani, 6 Tepeseni, 1 Frunți, 3 Bicaz 
Chei inclusiv a haldelor aferente 
galeriilor
2. Sectorul de explorare geologică 
minerit uranifer Primatar I – II Grintești,
ecologizare și închiderea a 32 de 
galerii miniere, inclusiv a haldelor 

1  Unitati de cercetare, invatamant, etc
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aferente acestora

I.2 Persoane expuse profesional la Radiații Ionizante
Județul Numar Expuși Profesional

Total medica
l

industria
l

altul

IAȘI 864 893 9 9
NEAMT
VASLUI

200
144

198
131

0
6

0
0

TOTAL GENERAL 1.208 1.222 15 9
II. ACȚIUNI DE SUPRAVEGHERE ȘI MONITORIZARE
II.1. Monitorizarea radioactivității apei potabile, alimentului și factorilor de 
mediu. 

Monitorizare apă potabilă distribuită în sistem centralizat (LEGEA 
458/2002)

JUDEȚ Număr probe
Număr analize

efectuate
Număr probe cu
valori depăşite

IAŞI
NEAMŢ

58
21

99
35

VASLUI 18 27
TOTAL LIRI 97 161

Supraveghere apă minerală 

JUDEȚ Număr probe
Număr analize

efectuate
Număr probe cu
valori depăşite

SUCEAVA 12 24
NEAMŢ  6 12
TOTAL LIRI 18 36

Tipuri de măsurători  şi separări radiochimice: alfa global, beta global iar
din sursele de profunzime radon

Supraveghere aliment: Lapte de consum (Recomandarea 
2000/473/Euratom)

JUDEȚ Număr probe
Număr analize 
efectuate

Număr probe cu 
valori depăşite

IAŞI 2 4
NEAMT
VASLUI

4
2

8
4

TOTAL LIRI 8 16

Tipuri de măsurători şi separări radiochimice: alfa şi beta global

Supraveghere aliment: Dieta (Recomandarea 2000/473/Euratom)

JUDEȚ Număr probe
Număr analize

efectuate
Număr probe cu
valori depăşite

IAŞI 4  8
NEAMŢ
VASLUI

2
1

 4
 2

TOTAL LIRI 7 14

Tipuri de măsurători şi separări radiochimice: alfa şi beta global
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Reţeaua  Globală OMS/PNUM  de  Monitorare  a  Radioactivităţii
Mediului (GERMON) în caz de accident nuclear
JUDEȚUL

Tipul probei
Număr
probe

efectuate

Număr
analize

efectuate

Probe cu
valori

depasite

Debitul dozei absorbite în aer (nGy/h) a 
radiaţiei gamma la 1 m de sol  

12 12

Depuneri atmosferice (Bq/m2/lună) 4 8
Lapte consum (Bq/l) 4 8
Activitatea alfa si beta global, a 
aerosolilor (Bq/m3)

CAP. 19 - LABORATORUL DE DIAGNOSTIC ȘI INVESTIGARE ÎN
SĂNĂTATE PUBLICĂ 

Laboratorul are următoarele atribuţiuni, in conformitate cu ROF:
1. Laboratorul de Diagnostic Microbiologic
a)  participă la  efectuarea  investigaţiei  epidemiologice  prin

recoltarea  şi  prelucrarea  de  probe  bacteriologice,
virusologice,  serologice,  imunologice  şi  parazitologice,
pentru  supravegherea  şi  controlul  bolilor  transmisibile,  în
conformitate cu metodologiile legale în vigoare;

b) asigură diagnosticul etiologic pentru bolile infecţioase identificate
în  cadrul  programului  naţional  de  supraveghere
epidemiologică dacă prestaţia  nu  poate  fi  asigurată prin
unitatea de îngrijire a cazului sau este solicitat în acest sens;

c) asigură diagnosticul microbiologic pentru solicitările serviciului de
supraveghere a bolilor transmisibile, provenite de la cazuri
suspecte,  focare  de  boală transmisibilă sau  investigaţii  în
cadrul programelor de sănătate;

d)  monitorizează şi  transmite  evaluări  privind  circulaţia  unor
microorganisme cuprinse în metodologiile de supraveghere
epidemiologică şi  situaţia  antibioticorezistenţei
microorganismelor  la  populaţia  investigată în  unităţile
sanitare din teritoriu;

e)  asigură transmiterea  probelor  biologice  la  structurile
regionale/naţionale  în  vederea  caracterizării  circulaţiei
germenilor  pe  teritoriul  naţional,  în  conformitate  cu
reglementările  metodologice  ale  Institutului  Naţional  de
Sănătate Publică;

f)  efectuează analize  microbiologice  la  solicitarea  serviciului  de
control în sănătate publică, cu aprobarea inspectorului şef al
serviciului de control în sănătate publică;
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g)  efectuează analize  microbiologice  din  probe  de  apă,  aer,
alimente  şi  factori  de  mediu,  prevăzute  în  programele
naţionale  şi  locale de sănătate,  la  solicitarea serviciului  de
evaluare a factorilor de risc din mediu conform metodologiei
reglementate;

h) asigură aplicarea procedurilor în vederea acreditării/reacreditării
laboratorului;

i)  efectuează analize  microbiologice  la  cererea  unor  beneficiari,
pentru care se percep taxe;

j) execută alte activităţi specifice la solicitarea directorului adjunct
de sănătate publică, conform competenţelor;

 2. Laboratorul de chimie sanitară şi toxicologie industrială:
a)  efectuează analize  fizico-chimice  şi  toxicologice  din  probe

biologice, apă, aer, alimente  şi alţi factori de mediu pentru
evaluarea obiectivă a conformităţii  produselor  şi  a riscurilor
pentru sănătate;

b)  efectuează analize  fizico-chimice  şi  toxicologice  la  solicitarea
serviciului  de  control  în  sănătate  publică,  cu  aprobarea
inspectorului şef al serviciului de control în sănătate publică;

c) efectuează analize fizico-chimice şi toxicologice, la cererea unor
beneficiari, pentru care se percep taxe;

d) asigură aplicarea procedurilor în vederea acreditării laboratorului;
e) intervine  şi  participă la orice acţiune declarată de urgenţă prin

evenimente  neaşteptate  de  către  directorul  adjunct  de
sănătate publică;

f)  alte  atribuţii  specifice  stabilite  sau  solicitate  în  cadrul
competenţei.

• Laboratorul de Diagnostic  și Investigare în Sănătate Publică al DSP
Iaşi s-a aflat în anul 2020, în cel de-al patrulea și ultim an din ciclul
de acreditare RENAR conform  Standardului SR EN ISO 17025:2005,
cu data expirării 02.11.2020. În perioada 2016-2020 laboratorul a
fost  evaluat  anual  în  scopul  verificării  menținerii  acreditării  prin
audituri de supraveghere efectuate de către echipa de auditori din
cadrul  Renar, echipa condusă de evaluatorul  șef împreună cu alți
patru evaluatori/experți. Laboratorul este acreditat pentru un număr
de  29  de  determinări  din  domeniile:  imunologie,  microbiologie
probe  biologice,  parazitologie,  microbiologie  sanitară-  apă și
aliment, chimie sanitară-apa și aliment, toxicologie.
Întrucât în anul 2018 Standardul 17025 a fost actualizat, DSP Iași a
solicitat organismului de acreditare ca laboratorul să facă tranziția
la  noul  Standard de calitate  17025:2018.  Aceasta  a  însemnat  o
nouă ediție  a  manualului  de  operare  și  management  și  alte
proceduri generale pentru care s-a muncit foarte mult.
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Tot  în  anul  2020  s-a  desfășurat  auditul  pentru  reacreditarea
laboratorului, evaluare desfășurată în cadrul unui webinar; în urma
rezultatului auditului  laboratorul  și-a menținut acreditarea, pentru
perioada nov.2020-nov.2021, urmând să fie evaluat la fața locului în
acest an (2021).

• De  asemenea,  laboratorul  este  înregistrat  la  MS  pentru
monitorizarea  de  audit  și  de  control  a  parametrilor  chimici  și
microbiologici de potabilitate a apei.

• Laboratorul  de Toxicologie  este abilitat  prin  Centrul  Regional  de
Sănătate Publică Iași 

• Strategia  laboratorului  de  menținere  a  acreditării  Renar,  este
confirmată prin  obținerea  din  reacreditari  laboratorului  pe  toate
domeniile de activitate. 

 Personalul laboratorulul este compus dintr-un număr de 18 cadre
sanitare, (1 medic primar, 1 biolog principal, 15 asistenți principali
de laborator și 1 infirmiera).

Personalul  sanitar  a  participat  şi  în  cursul  anului  2020  la  cursuri  de
pregătire profesională on-line,  în cadrul  programului  anual  de pregătire
medicală continuă.
Activitatea în cadrul Laboratorului de diagnostic și investigare în sănătate
publică în anul 2020 se poate sintetiza astfel:
1. Laboratorul de Diagnostic Microbiologic
A. Sectorul de Serologie – total probe analizate 9.145  din care:
a)  în  cadrul  programului  de  luptă impotriva  infecţiei  HIV/SIDA  s-au

efectuat  8.484  testări   Elisa  cu  67 teste  pozitive și  129  teste
rapide  din  care  44  teste  pozitive,  confirmate   prin  testul  de
confirmare  Western  Blot,  în  cadrul  Laboratorului  de  Referință din
cadrul  Institutului Național de Cercetare-Dezvoltare Medico-Militară
“Cantacuzino” București.

b)  au fost  efectuate teste pentru  diagnosticul  serologic  al  infecției  cu
Treponema pallidum (sifilis) 154 probe cu 15 pozitive, respectiv 134
teste  netreponemice  (RPR  carbon,  VDRL  carbon)  dintre  care  5
pozitive și 20 teste de confirmare test de hemaglutinare TPHA – cu
10 teste pozitive.

c) programul de boli prioritare în cadrul căruia au fost efectuate teste de
diagnostic serologic  pentru:
- Hepatită acută prin marcherii de fază acută:

- anticorpi de fază acută - hepatita A – 77 probe cu 9 pozitive
pentru hepatită acută A; 

-  anticorpi  de  fază acută  -  hepatita  B  -  19 probe  fără teste
pozitive hepatită acută B 

 Alți  markeri  serologici  infecțioși  solicitați  la cerere sau în contextul
diagnosticului hepatitelor acute nonA-nonB:

   - Antigenul HBs – 150 probe cu 8 probe pozitive,
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    -  Anticorpii anti-HCV (hepatita cu virus C) –  177 probe cu 5
probe pozitive

- Markeri serologici ai imunității în infecția cu virusul hepatitic
B sau protecția prin imunizarea postvaccinală:  
-  Ac.anti-HBs  - 222  cu  94 probe  pozitive,  având  ca  și
semificație protecția împotriva infecției cu virusul hepatitic B.

Menţionez că investigaţiile în acest sector au fost efectuate atât în
cadrul programelor naţionale de sănătate dar  şi  contra cost, la cererea
clienților sau pe bază de contract de prestări servicii.

2. Sectorul de microbiologie epidemiologică – total  analize: 546 din
care :

• Coproculturi:  controale  periodice,  investigarea  focarelor  de
toxiinfecţie alimentară,  diagnostic al bolii diareice acute.

- au  fost  analizate  un  număr  de:  247  probe,  din  care  1  probă
pozitivă, pentru Salmonella spp.

• Examene coproparazitologice  şi  coprocitograme în număr de  232
examene, tate negative.

• Exudate nazale - în număr de 20 probe, solicitate la cerere pentru
portaj de Stafilococ patogen, cu 1 probă pozitivă.

• Exudate faringiene: 47 probe, fără teste pozitive 

Au fost  efectuate testări ale sensibilității la antibiotice a germenilor
microbieni, prin metoda antibiogramei difuzimetrice pentru toate tulpinile
microbiene patogene identificate.

De  asemenea,  au  fost  condiţionate  pentru  a  fi  trimise  la
laboratoarele  de  referinţă din  cadrul  Institutului  Cantacuzino  Bucureşti
sau/și laboratoarele Centrului Regional de Sănătate Publică Iași un număr
de  116  probe,  seruri  sau  tulpini  microbiene,  pentru  identificare,
confirmare şi serotipare.

Menţionăm că investigaţiile în acest sector au fost efectuate atît pe
programe naţionale, cât şi contra cost, la cererea clientilor.

3.  Sectorul de microbiologia apei – total probe analizate  3.144 cu
diferiţi parametri microbiologici: număr total de germeni la 22  și 37
°C,  bacterii  coliforme,  E.  coli,  Enterococi  fecali,  Pseudomonas
aeruginosa, Clostridium perfringens.

         Au fost efectuate :
                    - 2.680 probe de apă potabila  de reţea cu 65 de probe

necorespunzătoare
                    - 210 probe de apă fântână cu 147 probe necorespunzătoare
                    - 84 probe de apă de îmbăiere cu 7 probe necorespunzătoare ;

              - 170 probe de apă minerală cu 24 probe necorespunzatoare.
De menționat faptul că investigaţiile în acest sector al laboratorului

au fost efectuate contra cost, pe baza contractelor de monitorizare de
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audit a apei potabile, precum și pe  bază de contracte de prestări servicii
cu terți.

4. Sectorul de microbiologia alimentului - total probe analizate 543
cu diferiţi  parametri  microbiologici,  conform standardelor în vigoare, în
funcție de produsul pentru care s-a solicitat analiza microbiologică: probe
de  mâncare  gătită,  fast-food,  produse  de  panificaţie,  produse  lactate,
produse diverse, la solicitarea clienților,  în cadrul controalelor tematice
sau în contextul toxiinfecțiilor alimentare și focare epidemiologice. Dintre
aceste  probe  17  au  fost  necorespunzătoare, fiind  contaminate  cu
germeni din speciile: Enterobacterii, Stafilococ coagulează pozitiv.
Au fost investigate, de asemenea, prin indicatori microbiologici;

- 615 probe pentru condiții  de igienă și  aeromicrofloră din sectorul
alimentar, cu 14 probe necorespunzătoare.

Menţionez că investigaţiile în acest sector au fost efectuate în cadrul
anchetelor epidemiologice ale focarelor de toxiinfecție alimentară cât și la
solicitarea clienților, contra cost, conform  Ordinului MS nr.208/2012, în
baza contractelor de prestări servicii încheiate la cererea beneficiarilor.

5. Sectorul  de  controlul  condițiilor  de  igienă și  al  controlul
sterilităţii în unităţi sanitare;
-  total  probe  analizate  –  752 (aeromicrofloră =  178,  controlul
sterilităţii  =  206 și  condiţii  igienico-sanitare  =  368),  cu  38  probe
necorespunzătoare.

6. Controlul  condiţiilor de microclimat în evaluarea locurilor de
muncă
 - activitate  desfaşurată la  solicitarea  compartimentului  de  medicina

muncii:
Au fost analizate 612 probe cu 214  probe necorespunzătoare.

2. Laboratorul  de Chimie sanitară/ Toxicologie 
a. Sectorul de Chimia sanitară - apă:
Total probe – 2.503 cu 386 necorespunzătoare, din care

      -  apa potabilă de retea + rezervoare –  2.203  probe cu  230
necorespunzătoare

- apa potabilă fântâni  publice  și  individuale - 200  probe cu  115
necorespunzătoare

- ape îmbăiere – 89 probe cu 41 necorespunzătoare
- ape minerale – 11 probe, 0 probe necorespunzătoare

Au fost  analizaţi  următorii  indicatori  chimici,  conform Legii  privind
calitatea  apei  potabile  nr.  458/  2002  și  Ordinul  MS  119/2014  privid
calitatea  apei  de  îmbăiere:  clor,  amoniac,  nitriţi,  nitraţi,  pH,  duritate,
indice  de  permanganat,  sodiu,  metale,  cianuri  libere,  turbiditate,
respectiv un număr de 8.096  de indicatori chimici.
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b. Sectorul de Chimia sanitară - aliment:
Total  probe analizate prin indicatori  fizico-chimici  de calitate:  71

probe,  cu  un  număr  de  145  de  determinări.  Toate  probele  au  fost
corespunzătoare.

Au  fost  efectuate  urmatoarele  determinări chimice  pentru
produsele alimentare: umiditate, substanță uscată, aciditate, alcalinitate,
conţinut de sare, determinări, cenuşa totală, valoare nutriţională.

c. Sectorul de Toxicologie Industrială:
Au fost efectuate analize pentru unități industriale la care au fost

efectuate 515  determinări substanţe toxice la locul de muncă, dintre
care  336  cu  valori  peste  limita  maximă admisă,  constând  în:  pulberi
diferite, pulberi textile, pulberi organice, solvenţi organici, gaze şi vapori,
benzen şi omologi, oxid de carbon, ş.a.

Menționăm că activitatea în acest sector a fost efectuată la cerere,
fiind percepute tarife în conformitate cu Ordinul MS 208 din 2012, privind
aprobarea Listei tarifelor pentru prestațiile în domeniul sănătății publice.

Menționăm de asemenea faptul că activitatea în acest sector este în
legătura nemijlocită cu activitatea Compartimentului de Medicina Muncii.

De  menționat  faptul  că personalul  laboratorului  a  participat  la
activități  legate de pandemia SARS-Covid 19: efectuarea de recolte de
probe  biologice,  efectuarea  de  anchete  epidemiologice,  efectuarea
serviciului de permanență la nivelul Comitetului județean pentru situații
de urgență.

CONCLUZII:
Aspectele pozitive:
- Reacreditarea Renar a laboratorului, conform SR EN ISO 17025:2018,
pentru perioada nov.2020 - nov.2021 (deoarece auditul de reacreditare
s-a desfasurat on-line) - laboratorul a demonstrat că este competent  și
menșine acreditarea.
- Participarea la exerciții  internaționale de intercomparare pentru toate
determinările pentru care are acreditare și a obținut rezultate foarte bune.
- Achiziția de Echipamente noi, în 2020:

- Microscop cu camera foto digitală - Laboratorul de Diagnostic 
microbiologic

- Turbidimetru -  Laboratorul de Chimie sanitară

Aspecte negative - disfuncționalități:
- Scăderea importantă a solicitărilor de analize în unele sectoare

(microbiologie, serologie, chima alimentului)
- Perturbarea circuitului laboratorului (cedarea camerei de recolte

în vederea activităților legate de pandemie
- Lipsa de personal (îmbolnăviri în legătură cu pandemia, 

pensionari)
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PROPUNERI DE ÎMBUNĂTĂŢIRE A ACTIVITAŢII ÎN ANUL 2021: 
- Menţinerea acreditării RENAR a laboratorului pe perioada celor patru ani

(2021-2024) precum și depunerea solicitării de extindere a acreditării
pentru noi domenii de activitate

- Angajarea de personal - medici și asistenți de laborator 
-  Aprovizionarea  cu  materiale  şi  reactivi  ritmic  şi  la  timp,  pentru  ca

activitatea să se desfăşoare corespunzător.
- Participarea la scheme de intercomparare pentru a demonstra 
competența laboratorului
- Participarea  personalului la cursuri de pregătire medicală continuă.
- Menţinerea bunelor relaţii de colaborare cu colegii din toate 
compartimentele instituției
- Achiziția de noi echipamente, conform listei de investiții pe anul 2021

•
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CAP. 20 – COMPARTIMENTUL PROMOVAREA SĂNĂTĂȚII

PROGRAMUL NAŢIONAL DE EVALUARE, PROMOVARE A SĂNĂTĂŢII ŞI
EDUCAŢIE PENTRU SĂNĂTATE (PN V.1)

1. Organizarea  și  desfășurarea  campaniilor  IEC  destinate
celebrării  zilelor  mondiale/europene  conform  calendarului
priorităţilor naționale:
Trimestrul I 2020
Campania IEC nr. 1
Denumirea: Ianuarie - Sănătatea mintală
Scop: creșterea  nivelului  de  informare  și  conștientizare  a  populației
generale  și  a  profesioniștilor  din  asistența  medicală primară  privind
problematica sănătății mintale
Obiective: informarea populaţiei generale privind importanța identificării
și  intervenției  timpurii  în  cazul  tulburărilor   mintale;  conştientizarea  şi
promovarea  unei  mai  bune înţelegeri  a  impactului  tulburărilor  mintale
asupra  vieţii  oamenilor;  creșterea  accesului  la  informații  pentru:
îmbunătățirea îngrijirilor și înlăturarea stigmatizării persoanelor cu tulburări
mintale;  aplicarea  testelor  de  screening  în  cabinetele  medicilor  de
familie.
Perioada derulării: Ianuarie 2020
Grupul  țintă: Profesioniștii din rețeaua de medicină primară (medicii de
familie  și  asistenții  medicali  din cabinetele MF); Populația generală (ex:
consilierii  școlari,  diriginții  claselor,  părinții  elevilor,  personalul centrelor
de sănătate mintală, etc)
Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 46.
Nr. Beneficiari: 1.500
Nr. Parteneri: 25
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 960 (afișe, pliante, broșuri) 

Campania IEC nr. 2
Denumirea: Februarie - Sănătatea reproducerii
Scop: Informarea  și conștientizarea adolescenților  și femeilor gravide cu
privire la problematici ale sănătății reproducerii.
Obiective: Creșterea nivelului de informare a adolescenților  și femeilor
gravide privind: contracepția, importanța planificării familiale, sănătatea în

127



perioada sarcinii, avorturile și complicațiile acestora, bolile cu transmitere
sexuală.
Perioada derulării: Februarie 2020
Grupul țintă: Femeile gravide; Adolescenții
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 36 
Nr. Beneficiari: 1.000
Nr. Parteneri: 14
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 810 (pliante, broșuri)

Campania IEC nr. 3
Denumirea: Martie - Sănătatea orală
Scop: Informarea  populaţiei  generale (inclusiv  copii  și adolescenți)  cu
privire la importanţa sănătăţii orale.
Obiective: Creşterea numărului de persoane din grupul  ţintă informate
privind  importanţa sănătăţii orale  şi  riscurile neglijării  acesteia; Creşterea
numărului de persoane care adoptă comportamente sănătoase în vederea
menţinerii  sănătăţii  orale;  Formarea  unor  deprinderi  sănătoase  şi
încurajarea  tratamentului  precoce  al  potenţialelor  probleme  dentare,
pentru a evita îngrijirile tardive, mai dificile şi mai costisitoare.
Perioada derulării: Martie 2020
Grupul țintă: populația generală (inclusiv  copii și adolescenți) 
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 15
Nr. Beneficiari: 500
Nr. Parteneri: 6
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 360 (pliante) 

2.  Organizarea  și  desfășurarea  intervențiilor  IEC  destinate
priorităţilor de sănătate specifice locale
Campania IEC nr. 1
Denumirea:  Februarie  -  Martie:  Campanie  de  informare:
Coronavirus-Covid 19
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Scop: Îmbunătăţirea măsurilor de prevenţie, atât la nivel individual cât şi
la nivelul comunităţii  și  conştientizarea populaţiei  generale cu privire la
riscurile infecției cu virusul Covid-19.
Obiective: Creşterea numărului de persoane informate din grupul țintă –
respectarea  regulile  elementare  de  prevenire  a  infecțiilor  respiratorii;
Creşterea numărului de persoane care adoptă comportamente sănătoase
în vederea menţinerii sănătăţii.
Perioada derulării: Februarie - Martie 2020
Grupul țintă: Populaţia generală; Autorităţile publice locale şi centrale.
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 97
Nr. Beneficiari: 10.000
Nr. Parteneri: 44
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 4.085 (pliante, afișe)

3. Interventii pentru promovarea sănătătii în comunităti si grupuri
vulnerabile 
Interventia IEC nr. 1: Denumirea: Instruire periodica adresata AMC
+ MSR;  Nr.  AMC  implicate:  37;  Nr.  MS  implicati:  16;  Nr.  comunităti
acoperite  cu  interventia  IEC:  36;  Nr.  beneficiari  din  comunitătile
acoperite: 53.
Interventia IEC nr. 2: Denumirea: Activitati  specifice desfasurate de
AMC + MSR în comunități (305 activități); Nr. AMC implicate: 37; Nr. MS
implicați: 16; Nr. comunități acoperite cu intervenția IEC: 36; 
Nr. beneficiari din comunitățile acoperite: 3761; Materiale IEC utilizate (nr.
și tip): 3.761 (pliante, afișe, broșuri, flayere) 

Trimestrul al II-lea 2020
Campania IEC nr. 1
Denumirea: Aprilie - Ziua Mondială a Sănătății
Scop: Promovarea rolului asistenților medicali și al moașelor în furnizarea
îngrijirilor de sănătate preventive.
Obiective: Creșterea  nivelului  de  informare  al  populației  despre  rolul
asistenților  medicali  și  al moașelor în comunitate  și  unitățile sanitare în
furnizarea  îngrijirilor  de  sănătate  preventive;  Creșterea  nivelului  de
informare  al  asistenților  medicali  și  al  moașelor  despre  activitățile  de
furnizare  a  îngrijirilor  de  sănătate  preventive  și  a  instrumentelor
disponibile pentru acordarea acestora.
Perioada derulării: Aprilie 2020
Grupul țintă: Populația generală; Asistenții medicali și moașele.
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Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presa pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situatie, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. actiuni: 5
Nr. Beneficiari: 1.000
Nr. Parteneri: 3
Materiale IEC utilizate: pliante, afișe și infografic în format electronic

Campania IEC nr. 2
Denumirea: Mai - Campania privind Cancerul
Scop: Conștientizarea  persoanelor  cu  afecțiuni  oncologice  în  ceea  ce
privește riscurile acestora în cursul pandemiei COVID-19.
Obiective: Informarea  pacienților  oncologici  asupra:  Vulnerabilității
acestora în fața infecției COVID-19;
Măsurilor de prevenție în cursul pandemiei cu noul coronavirus SARS-CoV-
2.
Perioada  derulării: Mai 2020
Grupul țintă: Pacienții oncologici 
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activitățti IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Actiuni: 18
Nr. Beneficiari: 1.000
Nr. Parteneri: 7
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 80 (pliante, flayere); afișe și infografic în
format electronic.

Campania IEC nr. 3
Denumirea: Iunie  - Luna  națională a  informării  despre  efectele
consumului de alcool
Scop: Promovarea unui comportament responsabil față de consumul de
alcool prin  informarea  populației cu  privire la  efectele  dăunătoare  ale
consumului  de  alcool  asupra sănătății,  vieții sociale  și profesionale în
cursul pandemiei COVID-19.
Obiective: Creşterea nivelului de informare şi constientizare a populaţiei
ţintă, cu privire la efectele consumului de alcool asupra sănătăţii în cursul
pandemiei cu noul coronavirus SARS-CoV-2.
Perioada derulării: Iunie 2020
Grupul țintă: Populaţia generală în contextul COVID-19.
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Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. actiuni: 15
Nr. Beneficiari: 1.000
Nr. Parteneri: 16
Materiale IEC utilizate: 120 (pliante); afișe și infografic în format 
electronic.

2.  Organizarea  și  desfășurarea  intervențiilor  IEC  destinate
priorităţilor de sănătate specifice locale
Campania IEC nr. 1
Denumirea: Aprilie - Iunie: Campanie de informare: Coronavirus-
Covid 19
Scop: Îmbunătăţirea utilizării măsurilor eficiente de prevenţie, atât la nivel
individual  cât  şi  la  nivelul  comunităţii,  prin  conştientizarea  populaţiei
generale cu privire la importanţa sănătăţii privind infecția cu virusul Covid-
19.
Obiective: Creşterea numărului de persoane din grupul  ţintă informate
privind importanţa sănătăţii respectând regulile elementare de prevenire a
infecției  cu  SARS-CoV-2;  Creşterea  numărului  de persoane care  adoptă
comportamente sănătoase în vederea menţinerii sănătăţii.
Perioada derulării: Aprilie - Iunie 2020
Grupul  țintă: Populaţia  generală în  contextul  COVID-19;  Autorităţile
publice locale şi centrale.
Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presa pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 52 
Nr. Beneficiari: 5.000
Nr. Parteneri: 21
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 25 (afișe); materiale informative în 
format electronic.

3. Intervenții pentru promovarea sănătătii în comunităti si grupuri
vulnerabile 
Intervenția IEC nr. 1: Denumirea: Activități specifice desfășurate de AMC
+ MSR în  comunități;  Nr.  AMC implicate:  37;  Nr.  MS implicați:  16;  Nr.
comunități acoperite cu intervenția IEC: 36; Nr. beneficiari din comunitățile
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acoperite: 3.000; Materiale IEC utilizate (nr. și tip): materiale informative
în format electronic.

Trimestrul al III-lea 2020
Campania IEC nr. 1
Denumirea: Iulie - Campania privind Siguranța pacientului
Scop: Conștientizarea  profesioniștilor  din domeniul  furnizării  serviciilor
de sănătate precum și a pacienților asupra importanței îngrijirilor medicale
de calitate cât și asupra siguranței pacienților.
Obiective: Informarea profesioniștilor  din sănătate asupra  importanței
calității  actului  medical,  precum  și  a îngrijirilor  medicale  în condiții  de
siguranță;  Informarea  pacienților  și  a  familiilor  acestora  asupra
importanței folosirii  corecte a măștii  pentru ca utilizarea acesteia să fie
eficientă și sigură.
Perioada  derulării: Iulie 2020
Grupul tintă: Populația generală; personalul medical.
Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 19
Nr. Beneficiari: 1.000
Nr. Parteneri: 25
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 250 afișe și materiale în format 
electronic

Campania IEC nr. 2
Denumirea: August - Campania privind Mediul (schimbări climatice,
expunerea la UV, etc.)
Scop: Conștientizarea  agricultorilor  și  micilor  fermieri  privind
achiziționarea, utilizarea și depozitarea produselor de protecție a plantelor
(pesticidelor agricole).
Obiective: Creşterea nivelului de informare  şi constientizare a grupului
ţintă privind utilizarea optimă a produselor de protecție a plantelor.
Perioada derulării: August 2020
Grupul țintă: agricultorii și micii fermieri
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 13
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Nr. Beneficiari: 1.200
Nr. Parteneri: 7
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 1.200 pliante și materiale în format 
electronic.

Campania IEC nr. 3
Denumirea: Septembrie - Luna  Națională  a  Informării  despre
Efectele Activității Fizice
Scop: Stimularea formării  unor  atitudini pozitive față de stilul  de viață
sănătos prin adoptarea activității fizice ca parte din viața cotidiană.
Obiective: Conștientizarea  populației  din  grupurile  țintă privind
importanța și efectele activității fizice insuficiente asupra sănătății fizice și
mintale; Informarea populației din grupurile  țintă privind modalitățile de
prevenire a acestor efecte
Perioada derulării: Septembrie 2020
Grupul  țintă: Populația  sedentară;  Persoanele  cu  vârsta  de  65  ani  și
peste
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 31
Nr. Beneficiari: 1.000
Nr. Parteneri: 24
Materiale  IEC  utilizate  (nr.  și  tip): 447  (pliante  și  afișe);  materiale
informative în format electronic.

2.  Organizarea  și  desfășurarea  intervențiilor  IEC  destinate
priorităţilor de sănătate specifice locale
Campania IEC nr. 1
Denumirea:   Iulie  -  Septembrie:  Campanie  de  informare:
Coronavirus-Covid 19
Scop: Îmbunătăţirea utilizării măsurilor eficiente de prevenţie, atât la nivel
individual  cât  şi  la  nivelul  comunităţii,  prin  conştientizarea  populaţiei
generale cu privire la importanţa sănătăţii privind infecția cu virusul Covid-
19.
Obiective: Creşterea numărului de persoane din grupul  ţintă informate
privind importanţa sănătăţii respectand regulile elementare de prevenire a
infecției  cu  SARS-CoV-2;  Creşterea  numărului  de persoane care  adoptă
comportamente sănătoase în vederea menţinerii sănătăţii.
Perioada  derulării: Iulie-Septembrie 2020
Grupul  tintă: Populaţia  generală în  contextul  COVID-19;  Autorităţile
publice locale şi centrale.
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Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 85
Nr. Beneficiari: 3.000
Nr. Parteneri: 27
Materiale IEC utilizate (nr.  și  tip): 1.372 afișe; materiale informative în
format electronic.

3. Intervenții pentru promovarea sănătătii în comunităti și grupuri
vulnerabile 
Intervenția IEC nr. 1: Denumirea: Activități specifice desfășurate de AMC
+ MSR în  comunități;  Nr.  AMC implicate:  38;  Nr.  MS implicați:  16;  Nr.
comunități acoperite cu intervenția IEC: 37; Nr. beneficiari din comunitățile
acoperite: 3.000; Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 1.800 afișe și pliante;
materiale informative în format electronic.

Trimestrul al IV-lea 2020
Campania IEC nr. 1
Denumirea:  Octombrie-Luna  Națională a   Informării  despre
Nutriție/ Alimentație
Scop: Creșterea nivelului de informare despre nutriția optimă a copiilor
până la implinirea vârstei de 24 de luni și după, pentru o viață sănătoasă și
prevenirea diabetului zaharat și a complicațiilor acestuia. Aceasta vizează
și  asigurarea  unei  societăți  sănătoase,  echitabile,  egale  în  raport  cu
egalitatea de gen.
Obiective: Diseminarea  informațiilor  legate  de  adoptarea  unei
alimentații echilibrate  și promovarea principiilor legate de stilul de viață
sănătos;  Cresterea  nivelului  de  informare,  conștientizare  și
responsabilizare  a  populației  privind  alimentația  și  sănătatea  nou
născutului  și  copilului  mic  prin  creșterea  accesibilității  la  informații  de
specialitate  de  bază;  Intensificarea  promovării  conceptului  alăptării
exclusiv  la  sân  în  primele  6  luni  de  viață;  Creșterea  gradului  de
conștientizare  a  membrilor  familiilor  persoanelor  cu  diabet  asupra
impactului  pe  care  îl  are  acesta  asupra  calității  vieții;  Informarea
pacienților  cu  diabet,  precum  și  aparținătorilor  acestora  despre
posibilitățile de îngrijire a pacientului  și prevenirea complicațiilor acestei
boli;  Reducerea cheltuielilor  pentru sănătate (reducerea cheltuielilor  de
spitalizare și tratament), din gospodărie (alăptarea este aceesibilă oriunde
și oricând, este gratuită) și de mediu (laptele de mamă este ecologic, nu
poluează).
Perioada derulării: Octombrie 2020
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Grupul  țintă: Tinere mămici; Populația generală; Persoanele diabetice  și
cu vârsta de 65 ani și peste
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 27
Nr. Beneficiari: 1.500
Nr. Parteneri: 26
Materiale IEC utilizate (nr. și tip): 802 afișe și materiale în format 
electronic.

Campania IEC nr. 2
Denumirea: Noiembrie - Ziua naţională fără tutun
Scop: Reducerea prevalenţei persoanelor care consumă tutun, chiar şi în
scop  experimental,  printr-o  informare  şi  conştientizare  cu  privire  la
efectele  nocive  ale  tutunului,  indiferent  de  forma în  care  este utilizat
(produse  clasice,  produse  noi  sau  ţigară electronică)  și  la  riscul
suplimentar generat de asocierea fumatului cu infectarea cu SARS-COV2.
Obiective: Creşterea numărului de persoane care aleg să nu înceapă să
fumeze,  precum  şi  a  celor  care  renunţă la  fumat;  Protecţia  faţă de
expunerea la fumul de tutun; Prevenirea experimentării unor produse cu
tutun promovate ca fiind mai puţin nocive.
Perioada  derulării: Noiembrie 2020
Grupul tintă: Populaţia generală; consumatorii produselor din tutun
Activități specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 22
Nr. Beneficiari: 1.500
Nr. Parteneri: 25
Materiale  IEC  utilizate  (nr.  și  tip): 474  afișe  și  materiale  în  format
electronic.

Campania IEC nr. 3
Denumirea: Decembrie - Luna Națională a Informării despre Bolile
Transmisibile: Tuberculoză, HIV/SIDA, Hepatită
Scop: de informare despre importanța acestor BT pentru: a garanta că
fiecare persoană este informată despre impactul acestor boli transmisible
asupra persoanei și societății; conștientizarea riscurilor de infectare.
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Obiective: accelerarea măsurilor de prevenire și control necesare stopării
globale a fenomenului; promovarea testării pentru depistarea HIV și HV.
Perioada  derulării: Decembrie 2020
Grupul  țintă: Adolescenți  și  tineri  15-24 ani; Populația generală active;
Profesioniști din sistemul sanitar; Factori de decizie politică; Presă
Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 26
Nr. Beneficiari: 1.500
Nr. Parteneri: 23
Materiale  IEC  utilizate  (nr.  și  tip): 2.168  afișe  și  pliante;  materiale
informative în format electronic.

2.  Organizarea  și  desfășurarea  intervențiilor  IEC  destinate
priorităţilor de sănătate specifice locale
Campania IEC nr. 1
Denumirea:   Octombrie-Decembrie:  Campanie  de  informare:
Coronavirus-Covid 19
Scop: Îmbunătăţirea utilizării măsurilor eficiente de prevenţie, atât la nivel
individual  cât  şi  la  nivelul  comunităţii,  prin  conştientizarea  populaţiei
generale cu privire la importanţa sănătăţii privind infectia cu virusul Covid-
19.
Obiective: Creşterea numărului de persoane din grupul  ţintă informate
privind importanţa sănătăţii respectand regulile elementare de prevenire a
infectiei  cu SARS-CoV-2;  Creşterea numărului  de persoane care adoptă
comportamente sănătoase în vederea menţinerii sănătăţii.
Perioada  derulării: Octombrie-Decembrie 2020
Grupul  tintă: Populaţia  generală în  contextul  COVID-19;  Autorităţile
publice locale şi centrale.
Activităti specifice: documentare; propuneri de activități IEC transmise
prin  email  către  Centrul  Regional  de  Sănătate  Publică desemnat;
realizarea comunicatului de presă pentru site-ul DSP; postarea pe site-ul
DSP a comunicatului de presă, analiza de situație, infografic; distribuirea
posterelor în social media; realizare de tipărituri;  întâlniri cu partenerii;
activități IEC; distribuire de materiale informative.
Nr. Acțiuni: 34 
Nr. Beneficiari: 60.000
Nr. Parteneri: 24
Materiale IEC utilizate (nr.  și tip): 60.000 fluturași; materiale informative
în format electronic.
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3. Interventii pentru promovarea sănătătii în comunităti si grupuri
vulnerabile 
Intervenția IEC nr. 1: Denumirea: Activități specifice desfășurate de AMC
+ MSR în  comunități;  Nr.  AMC implicate:  39;  Nr.  MS implicați:  15;  Nr.
comunități acoperite cu intervenția IEC: 37 
Nr.  beneficiari  din comunitățile acoperite:  3.500;  Materiale IEC utilizate
(nr.  și  tip): 1.672  afișe  și  pliante;  materiale  informative  în  format
electronic.

4. Analiza îndeplinirii indicatorilor fată de valorile nationale 
1. Indicatori de evaluare (valori naționale):
indicatori fizici: număr de evenimente în cadrul campaniilor IEC: 10/an pe
județ – Realizat: 12/ anul 2020
indicatori de rezultat: 
Număr beneficiari = 100.000/ țară/ an = 2.380/ județ/ an
Realizat: 13.700/ anul 2020
Număr parteneri pentru evenimente IEC la nivel local = 1.260/ țară/ an =
3/ ev/ județ  Realizat: 201/ anul 2020

2. Indicatori de evaluare:
indicatori fizici: nr intervenții IEC priorități locale 
Realizat: 4/ anul 2020 
indicatori de rezultat: 
Nr. parteneriate instituționale funcționale la nivel local = 2.100/ an =10/
eveniment/ jud    Realizat: 116/ anul 2020 
Nr. beneficiari = 20.000/ țară/ an = 500/ jud/ an 
Realizat: 78.000/ anul 2020 

3. Indicatori de evaluare:
indicatori fizici:  nr. interventii IEC în comunități vulnerabile   
Realizat: 5/anul 2020
indicatori de rezultat: 
Număr  de  beneficiari  intervenții  IEC  specifice  =  500.000/  an/  țară =
12.000/ jud/ an  Realizat: 13.314/ anul 2020
Aspecte  pozitive 
- încadrarea în bugetul  alocat PN V.1
-  o  bună colaborare  cu  parteneri  externi  ai  instituției  cât  și  cu  toate
compartimentele/ birourile/ serviciile din cadrul DSP. 
Disfunc  ţ  ionalit  ăț  i  :
 - întârzieri în trimiterea metodologiilor de lucru;
 - întârzieri în finanțare
 - datorate pandemiei
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	Laboratorul are următoarele atribuţiuni, in conformitate cu ROF:
	1. Laboratorul de Diagnostic Microbiologic
	a) participă la efectuarea investigaţiei epidemiologice prin recoltarea şi prelucrarea de probe bacteriologice, virusologice, serologice, imunologice şi parazitologice, pentru supravegherea şi controlul bolilor transmisibile, în conformitate cu metodologiile legale în vigoare;
	b) asigură diagnosticul etiologic pentru bolile infecţioase identificate în cadrul programului naţional de supraveghere epidemiologică dacă prestaţia nu poate fi asigurată prin unitatea de îngrijire a cazului sau este solicitat în acest sens;
	c) asigură diagnosticul microbiologic pentru solicitările serviciului de supraveghere a bolilor transmisibile, provenite de la cazuri suspecte, focare de boală transmisibilă sau investigaţii în cadrul programelor de sănătate;
	d) monitorizează şi transmite evaluări privind circulaţia unor microorganisme cuprinse în metodologiile de supraveghere epidemiologică şi situaţia antibioticorezistenţei microorganismelor la populaţia investigată în unităţile sanitare din teritoriu;
	e) asigură transmiterea probelor biologice la structurile regionale/naţionale în vederea caracterizării circulaţiei germenilor pe teritoriul naţional, în conformitate cu reglementările metodologice ale Institutului Naţional de Sănătate Publică;
	f) efectuează analize microbiologice la solicitarea serviciului de control în sănătate publică, cu aprobarea inspectorului şef al serviciului de control în sănătate publică;
	g) efectuează analize microbiologice din probe de apă, aer, alimente şi factori de mediu, prevăzute în programele naţionale şi locale de sănătate, la solicitarea serviciului de evaluare a factorilor de risc din mediu conform metodologiei reglementate;
	h) asigură aplicarea procedurilor în vederea acreditării/reacreditării laboratorului;
	i) efectuează analize microbiologice la cererea unor beneficiari, pentru care se percep taxe;
	j) execută alte activităţi specifice la solicitarea directorului adjunct de sănătate publică, conform competenţelor;

	2. Laboratorul de chimie sanitară şi toxicologie industrială:
	a) efectuează analize fizico-chimice şi toxicologice din probe biologice, apă, aer, alimente şi alţi factori de mediu pentru evaluarea obiectivă a conformităţii produselor şi a riscurilor pentru sănătate;
	b) efectuează analize fizico-chimice şi toxicologice la solicitarea serviciului de control în sănătate publică, cu aprobarea inspectorului şef al serviciului de control în sănătate publică;
	c) efectuează analize fizico-chimice şi toxicologice, la cererea unor beneficiari, pentru care se percep taxe;
	d) asigură aplicarea procedurilor în vederea acreditării laboratorului;
	e) intervine şi participă la orice acţiune declarată de urgenţă prin evenimente neaşteptate de către directorul adjunct de sănătate publică;
	f) alte atribuţii specifice stabilite sau solicitate în cadrul competenţei.
	Laboratorul de Diagnostic și Investigare în Sănătate Publică al DSP Iaşi s-a aflat în anul 2020, în cel de-al patrulea și ultim an din ciclul de acreditare RENAR conform Standardului SR EN ISO 17025:2005, cu data expirării 02.11.2020. În perioada 2016-2020 laboratorul a fost evaluat anual în scopul verificării menținerii acreditării prin audituri de supraveghere efectuate de către echipa de auditori din cadrul Renar, echipa condusă de evaluatorul șef împreună cu alți patru evaluatori/experți. Laboratorul este acreditat pentru un număr de 29 de determinări din domeniile: imunologie, microbiologie probe biologice, parazitologie, microbiologie sanitară- apă și aliment, chimie sanitară-apa și aliment, toxicologie.
	De asemenea, laboratorul este înregistrat la MS pentru monitorizarea de audit și de control a parametrilor chimici și microbiologici de potabilitate a apei.
	Laboratorul de Toxicologie este abilitat prin Centrul Regional de Sănătate Publică Iași
	Strategia laboratorului de menținere a acreditării Renar, este confirmată prin obținerea din reacreditari laboratorului pe toate domeniile de activitate.
	Personalul laboratorulul este compus dintr-un număr de 18 cadre sanitare, (1 medic primar, 1 biolog principal, 15 asistenți principali de laborator și 1 infirmiera).
	Personalul sanitar a participat şi în cursul anului 2020 la cursuri de pregătire profesională on-line, în cadrul programului anual de pregătire medicală continuă.
	Activitatea în cadrul Laboratorului de diagnostic și investigare în sănătate publică în anul 2020 se poate sintetiza astfel:
	1. Laboratorul de Diagnostic Microbiologic
	A. Sectorul de Serologie – total probe analizate 9.145 din care:
	a) în cadrul programului de luptă impotriva infecţiei HIV/SIDA s-au efectuat 8.484 testări Elisa cu 67 teste pozitive și 129 teste rapide din care 44 teste pozitive, confirmate prin testul de confirmare Western Blot, în cadrul Laboratorului de Referință din cadrul Institutului Național de Cercetare-Dezvoltare Medico-Militară “Cantacuzino” București.
	b) au fost efectuate teste pentru diagnosticul serologic al infecției cu Treponema pallidum (sifilis) 154 probe cu 15 pozitive, respectiv 134 teste netreponemice (RPR carbon, VDRL carbon) dintre care 5 pozitive și 20 teste de confirmare test de hemaglutinare TPHA – cu 10 teste pozitive.
	c) programul de boli prioritare în cadrul căruia au fost efectuate teste de diagnostic serologic pentru:
	- Hepatită acută prin marcherii de fază acută:
	- anticorpi de fază acută - hepatita A – 77 probe cu 9 pozitive pentru hepatită acută A;
	- anticorpi de fază acută - hepatita B - 19 probe fără teste pozitive hepatită acută B
	Alți markeri serologici infecțioși solicitați la cerere sau în contextul diagnosticului hepatitelor acute nonA-nonB:
	- Antigenul HBs – 150 probe cu 8 probe pozitive,
	Menţionez că investigaţiile în acest sector au fost efectuate atât în cadrul programelor naţionale de sănătate dar şi contra cost, la cererea clienților sau pe bază de contract de prestări servicii.
	Coproculturi: controale periodice, investigarea focarelor de toxiinfecţie alimentară, diagnostic al bolii diareice acute.
	au fost analizate un număr de: 247 probe, din care 1 probă pozitivă, pentru Salmonella spp.
	Examene coproparazitologice şi coprocitograme în număr de 232 examene, tate negative.
	Exudate nazale - în număr de 20 probe, solicitate la cerere pentru portaj de Stafilococ patogen, cu 1 probă pozitivă.
	Exudate faringiene: 47 probe, fără teste pozitive
	Au fost efectuate testări ale sensibilității la antibiotice a germenilor microbieni, prin metoda antibiogramei difuzimetrice pentru toate tulpinile microbiene patogene identificate.
	De asemenea, au fost condiţionate pentru a fi trimise la laboratoarele de referinţă din cadrul Institutului Cantacuzino Bucureşti sau/și laboratoarele Centrului Regional de Sănătate Publică Iași un număr de 116 probe, seruri sau tulpini microbiene, pentru identificare, confirmare şi serotipare.
	Menţionăm că investigaţiile în acest sector au fost efectuate atît pe programe naţionale, cât şi contra cost, la cererea clientilor.
	3. Sectorul de microbiologia apei – total probe analizate 3.144 cu diferiţi parametri microbiologici: număr total de germeni la 22 și 37 °C, bacterii coliforme, E. coli, Enterococi fecali, Pseudomonas aeruginosa, Clostridium perfringens.
	Au fost efectuate :
	- 2.680 probe de apă potabila de reţea cu 65 de probe necorespunzătoare
	- 210 probe de apă fântână cu 147 probe necorespunzătoare
	- 84 probe de apă de îmbăiere cu 7 probe necorespunzătoare ;
	De menționat faptul că investigaţiile în acest sector al laboratorului au fost efectuate contra cost, pe baza contractelor de monitorizare de audit a apei potabile, precum și pe bază de contracte de prestări servicii cu terți.
	4. Sectorul de microbiologia alimentului - total probe analizate 543 cu diferiţi parametri microbiologici, conform standardelor în vigoare, în funcție de produsul pentru care s-a solicitat analiza microbiologică: probe de mâncare gătită, fast-food, produse de panificaţie, produse lactate, produse diverse, la solicitarea clienților, în cadrul controalelor tematice sau în contextul toxiinfecțiilor alimentare și focare epidemiologice. Dintre aceste probe 17 au fost necorespunzătoare, fiind contaminate cu germeni din speciile: Enterobacterii, Stafilococ coagulează pozitiv.
	Au fost investigate, de asemenea, prin indicatori microbiologici;
	615 probe pentru condiții de igienă și aeromicrofloră din sectorul alimentar, cu 14 probe necorespunzătoare.
	Menţionez că investigaţiile în acest sector au fost efectuate în cadrul anchetelor epidemiologice ale focarelor de toxiinfecție alimentară cât și la solicitarea clienților, contra cost, conform Ordinului MS nr.208/2012, în baza contractelor de prestări servicii încheiate la cererea beneficiarilor.
	5. Sectorul de controlul condițiilor de igienă și al controlul sterilităţii în unităţi sanitare;
	- total probe analizate – 752 (aeromicrofloră = 178, controlul sterilităţii = 206 și condiţii igienico-sanitare = 368), cu 38 probe necorespunzătoare.
	- activitate desfaşurată la solicitarea compartimentului de medicina muncii:
	Au fost analizate 612 probe cu 214 probe necorespunzătoare.

	2. Laboratorul de Chimie sanitară/ Toxicologie
	a. Sectorul de Chimia sanitară - apă:
	Total probe – 2.503 cu 386 necorespunzătoare, din care
	- apa potabilă de retea + rezervoare – 2.203 probe cu 230 necorespunzătoare
	Total probe analizate prin indicatori fizico-chimici de calitate: 71 probe, cu un număr de 145 de determinări. Toate probele au fost corespunzătoare.

	c. Sectorul de Toxicologie Industrială:
	Au fost efectuate analize pentru unități industriale la care au fost efectuate 515 determinări substanţe toxice la locul de muncă, dintre care 336 cu valori peste limita maximă admisă, constând în: pulberi diferite, pulberi textile, pulberi organice, solvenţi organici, gaze şi vapori, benzen şi omologi, oxid de carbon, ş.a.
	Menționăm că activitatea în acest sector a fost efectuată la cerere, fiind percepute tarife în conformitate cu Ordinul MS 208 din 2012, privind aprobarea Listei tarifelor pentru prestațiile în domeniul sănătății publice.
	- Menţinerea acreditării RENAR a laboratorului pe perioada celor patru ani (2021-2024) precum și depunerea solicitării de extindere a acreditării pentru noi domenii de activitate
	- Angajarea de personal - medici și asistenți de laborator
	- Aprovizionarea cu materiale şi reactivi ritmic şi la timp, pentru ca activitatea să se desfăşoare corespunzător.
	- Participarea personalului la cursuri de pregătire medicală continuă.
	- Menţinerea bunelor relaţii de colaborare cu colegii din toate compartimentele instituției
	- Achiziția de noi echipamente, conform listei de investiții pe anul 2021

